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e Sjukdomen ar endast anmalningspliktig fran laboratoriet, se sidan 1
e Handlaggning av misstankta och bekraftade fall, se sidan 2
e Smittsparning vid utbrott, se sidan 3
o Rekommenderad skyddsutrustning vid misstankt eller bekraftad covid-19, se sidan 3
e VYtterligare atgarder vid 6kad risk for smittspridning, se sidan 4
e BesoOkare, se sidan 5

Detta dokument innehaller rekommendationer om hygienrutiner vid vard av brukare/omsorgstagare med
bekraftad eller misstankt covid-19. Det ar tankt att kunna vara ett stod for chefer och personal. For mer
overgripande handlaggningsrutiner hanvisas till instruktionen Covid-19 Regiondvergripande rutiner.

Bakgrund

| slutet av 2019 upptacktes ett nytt coronavirus som kan smitta manniskor. Viruset heter SARS-CoV-2 och
sjukdomen som det nya viruset orsakar kallas covid-19. Sjukdomen ar endast anmalningspliktig fran
laboratoriet.

Smittvagar och smittsamhet

Covid-19 smittar fran person till person genom dropp- och kontaktsmitta. | samband med sarskilda
behandlingar, sa kallade aerosolgenererande procedurer (AGP) kan ocksa aerosolsmitta férekomma som
smittvag (se nedan). Exempel pa AGP ar endotrakeal intubation och extubation, trakeotomi,
trakeostomivard, icke-invasiv ventilering (BiPAP- och CPAP-behandling), hogflédesgrimma Optiflow, hjart-
lungraddning, handventilering infor intubation, provtagning fran nedre luftvdgarna och bronkoskopi.

Smittsamheten ar som regel storst kring insjuknandet. Smittsamhet 1-3 dagar innan symtomdebut kan
forekomma. Inkubationstiden ar 2—-14 dygn, i medeltal 5 dygn.

Kliniska symtom

Sjukdomsbilden ar varierande och ger i de flesta fall en lindrig sjukdom dar de vanligaste symtomen ar 6vre
luftvagssymtom, feber, huvudvark, muskel- och ledvark, trotthet och hosta. Konjunktivit, makulopapuldsa
utslag och parestesier kan ocksa forekomma liksom gastrointestinala symtom i form av illamaende och
diarré. Bortfall av lukt- och smaksinne ar ocksa ett vanligt symtom och kan upptrada 24—72 timmar fore
andra covid-19-symtom. Vid svarare sjukdomsformer ses 6kande andningsbesvar och tilltagande dyspné.
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Handlaggning av misstankta och bekraftade fall

Provtagning
Provtagning rekommenderas vid symptom pa covid-19 hos:
e personer med medicinsk indikation dar lakare beddmer att diagnos har betydelse for fortsatt
handlaggning
e patienter inom halso- och sjukvard dar diagnos kan ha betydelse for fortsatta vardhygieniska
atgarder
e omsorgstagare inom omsorgsverksamheter dar personer med hog risk att bli allvarlig sjuka av covid-
19 bor eller vistas och déar diagnos kan ha betydelse for fortsatta vardhygieniska atgarder

Foljande och liknande omsorgsverksamheter ingar:
e sirskilda boendeformer for service och omvardnad fér dldre manniskor (SABO)
e hemtjanst
e dagverksamhet
e verksamheter under lagen (1993:387) om st6d och service till vissa funktionshindrade (LSS)

Personer med tidigare genomgangen covid-19

Efter genomgangen infektion ar férnyad provtagning inom 3 manader fran infektionstillfallet i allmanhet inte
indikerad, men kan goras utifran individuell bedémning av behandlande ldkare. Kvarstdende PCR-positivitet
finns rapporterat upp till flera manader efter genomgangen infektion, vilket bor beaktas vid bedémningen.

Missténkta fall brukare/omsorgstagare
Det ar viktigt att fortsatta med provtagning for covid-19 (PCR-test) for alla med symtom. | avvaktan pa
provsvar halls vederb6rande om majligt i sitt rum/sin lagenhet.

Bekriftade fall brukare/omsorgstagare

Vid ett bekraftat fall av covid-19 goérs en kartlaggning av vilka brukare/omsorgstagare och personal som
beddms exponerade. For kriterier vid exponering se schemat i instruktionen Covid-19 Regiondvergripande
rutiner. Bekréftat fall bor halla sig pa sitt rum/sin lagenhet fram till smittfriférklaring (se rubrik
Smittfrihetsbedémning).

Exponerade

Exponerade brukare/omsorgstagare hanvisas om maijligt till att vistas i sitt rum/lagenhet under 5 dygn samt
att vara uppmarksamma pa symtom. Exponerad personal kan arbeta sa lange de inte utvecklar symtom. De
ska anvanda munskydd vid arbete nara brukare/omsorgstagare i minst 5 dagar och i 6vrigt halla avstand i
gemensamma utrymmen, fikarum etcetera.

Personal
Personal som &r sjuk med symtom férenliga med luftvagsvirus ska inte ga till arbetet utan stanna hemma till
feberfrihet och allman forbattring.

Smittfrihetsbedomning

Aldre personer pé sarskilt boende for dldre/korttidsvard/LSS som &r > 65 &r eller har annan hog risk for att bli
allvarligt sjuka i covid-19 beddms som regel smittfria efter minst 1 dygns feberfrihet och allman férbattring
samt att minst 7 dagar ska ha gatt fran symtomdebut. Detta géller dven personer som vardats pa sjukhus och
skrivs ut till denna typ av boende. Vid positivt prov hos symtomfri brukare rdaknas vederbérande i regel som
smittsam i 7 dagar fran provtagningstillfallet.
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Personer < 65 ar inom LSS beddoms i regel smittfria efter minst 1 dygns feberfrihet och allman férbattring
samt att minst 5 dagar ska ha gatt fran symtomdebut. Vid positivt prov hos symtomfri person raknas
vederboérande i regel som smittsam i 5 dagar fran provtagningstillfillet.

Smittsparning vid utbrott

Vid misstanke eller kinnedom om flera fall inom samma enhet eller en grupp av brukare eller personal
rekommenderas att en utbrottsutredning utfors i dialog med vardhygien. Utéver arbete med
smittforebyggande atgarder kan smittsparning av fall hos savél brukare/omsorgstagare som personal vara en
nodvandig atgard.

Om flera fall upptacks bland brukare/omsorgstagare eller personal kan det i enstaka fall vara relevant att
provta dven symtomfria som blivit exponerade.

Ansvar

Ansvar for provtagning och smittsparning av omsorgstagare och personal pa sarskilt boende, aligger
medicinskt ansvarig ldkare for boendet eller annan behandlande lakare. Vid provtagning och smittsparning
inom LSS-boenden, kommunal hemsjukvard och hemtjanst &r det den vardcentral som har indexfallet
(omsorgstagare eller personal) som ansvarar for smittsparningen av alla, inte bara de som ér listade hos
dem. Verksamhetsansvarig pa berord enhet tar som en del av smittsparningen fram ett underlag for
provtagning.

Rekommenderad skyddsutrustning vid misstankt eller bekraftad covid-19

Vard av brukare med misstankt eller bekraftad covid-19
e Basala hygienrutiner och kladregler. Vid risk for kontamination av kroppsvatskor eller annat orent
arbete anvands plastforklade och handskar
e Munskydd (lIR) och visir vid vardmoment narmare brukaren dn 2 meter
e Andningsskydd FFP3 och visir vid aerosolgenererande procedur (AGP). Andningsskydd med ventil
kan anvandas vid vard av patient med bekraftad covid-19

Vid vard i annans hem, dar personer med bekraftad covid-19 vistas
e Basala hygienrutiner och kladregler. Vid risk for kontamination av kroppsvatskor eller annat orent
arbete anvands plastforklade och handskar
e Visir och andningsskydd av typen FFP2 eller FFP3. Se Smittspridning och ventilation (Iank)

For mer information om hur munskydd och andningsskydd ska hanteras se Munskydd och andningsskydd.
Flergangsvisir rengors och desinfekteras efter tillverkarens anvisning. Rengdring och férvaring sker pa av
verksamhetsansvarig bestamd plats.

Avkladning skyddsutrustning
| de fall personlig skyddsutrustning utover vanlig kladsel anvénts sker avkladningen pa féljande satt:
1. Taav handskarna — utfér handdesinfektion
2. Taav plastforklade alternativt langdrmat plastforklade/rock — utfér handdesinfektion. Om
plastforklade utan arm anvants desinfekteras dven exponerade delar av armarna, dven ovanfor
armbagar
3. Ta av visir alternativt skyddsglasdgon — utfér handdesinfektion
4. Taav munskydd/andningsskydd — utfor handdesinfektion
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Ytterligare atgarder vid 6kad risk for smittspridning

Vid 6kande smittspridning av covid-19 i samhallet bor verksamheten planeras for att undvika att brukare,
omsorgstagare och personal smittas. Som ett led i beredskapen bor verksamheten sakerstalla att det finns
mojligheter att halla avstand mellan alla personer som vistas i verksamhetens lokaler, saval lokaler fér vard,
omsorg och administration som i personalrum, omkladningsrum med mera.

Stallningstagande bade till anvdandning och vilken niva av source control som bor tillimpas avgoérs av det
epidemiologiska laget. Alla verksamheter ansvarar for att sakerstalla tillgang till det material som kravs for
att kunna bedriva saker vard och omsorg, framfor allt i situationer med omfattande smittspridning.

Enhetschef kan besluta om hojd skyddsniva vid en utbrottssituation i respektive verksamhet.

Barn undantas generellt fran rekommendationen att anvanda source control. Personer som &r under 18 ar
och arbetar eller praktiserar nara brukare eller omsorgstagare anvdander source control i samma situationer
som vuxen personal.

Vardhygieniska rutiner

Brukarens/omsorgstagarens handhygien
Uppmana brukaren/omsorgstagaren att hosta och nysa i engangspapper fér att minska mangden droppar i
luften och pa ytor. Anvant papper laggs direkt i plastpase och hanteras som konventionellt avfall.

Uppmana samtliga brukare/omsorgstagare att tvdtta hdnderna ofta och noggrant. Handdesinfektionsmedel
kan garna anvandas som komplement till handtvéatt. De som inte klarar av att skdta sin handhygien bor fa
hjalp av personalen.

Desinfektion och slutstadning

e Punktdesinfektion
Spill/stank av kroppsvatskor i storre mangder torkas forst upp med absorberande material. Hall
sedan flodigt med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med rengérande effekt i ett jamnt skikt
over ytan. Bearbeta ytan noga med engangsduk/torkpapper tills den &r synligt ren. Den
mekaniska bearbetningen av ytan ar mycket betydelsefull. Limna ytan fuktig

e Rum/ldgenhet hos personer som insjuknat
Desinfektera dagligen tagytor som handtag pa hjalpmedel, sanggrind, toalettsits, spolknapp,
kranar och doérrhandtag med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med rengérande effekt. Den
mekaniska bearbetningen av ytan ar viktig for att minska virusmangden. Tvatta
moppar/torkdukar i minst 60° C alternativt anvands engangsmaterial. Moppskaft och eventuella
hinkar desinfekteras efter anvandning

e Gemensamma utrymmen/toaletter
Desinfektera tagytor sdsom ledstanger, hissknappar, dérrhandtag, kranar och spolknappar flera
ganger om dagen med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med rengérande effekt

e Slutstadning
Nar brukaren/omsorgstagaren byter vardrum eller har tillfrisknat stdadas och desinfekteras
tagytor, hjadlpmedel etcetera i rum/lagenhet och hygienutrymme med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med rengérande effekt. Golv rengérs pa sedvanligt satt. Vid utflyttning
fran rum/lagenhet sker slutstadning efter 6verenskommelse med enhetschef eller motsvarande
som aven ansvarar for att stadning utfors enligt ovan
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e Lokalvardare
Enhetschef/sjukskoterska informerar stadleverantéren om det finns misstankt eller bekraftad
covid-19 pa enheten. Lokalvardare anvander samma typ av skyddsutrustning som vardpersonal

Tvatt

Tvéatta brukarens/omsorgstagarens tvatt separat, om mojligt vid 60° C. Tvatt som skickas till tvatteri
skickas enligt tvatteriets lokala anvisning. Anvand skyddshandskar och plastforklade vid hantering av
smutsig tvatt. Smutstvatt laggs i tvattkorg/sack som forsluts pa rummet. Ta om mojligt hand om
fororenad tvatt direkt, undvik sortering vid senare tillfalle. Tank pa att desinfektera tagytor som luckan
till tvattmaskinen, tvattmedelsfack etcetera efter avslutat arbete.

Avfall

Avfall och engangsmaterial som inte bedoms vara fororenade hanteras som konventionellt avfall, detta
galler daven skyddsutrustning. Avfall och engangsmaterial, som beddoms vara fororenade med
kroppsvatskor (synligt kontaminerat med luftvagssekret), hanteras som smittférande avfall. Lds mer i
Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om hantering av halso- och sjukvardens avfall med
riskklass 3 — 4 SOSFS 2005:26.

Flergangsmaterial, hjdlpmedel och medicinteknisk utrustning

Flergangsmaterial, hjalpmedel och medicinteknisk utrustning som till exempel lyft, stetoskop och
blodtrycksmanschett ska desinfekteras med alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med rengérande
effekt efter anvandning.

Besokare

Vid besok till brukare med misstankt/bekraftad covid-19 rekommenderas att brukare och besdkare bar
munskydd IIR. | de fall dar brukaren inte kan anvanda munskydd anvdander besékaren munskydd IIR och
visir. Besokare uppmanas aven till att utfora handdesinfektion.

Verksamheten ansvarar for besoksrutiner. Sociala interaktioner sdsom gemensamma aktiviteter,

maltider och besok ar centrala for brukare och omsorgstagares valbefinnande. Rutinerna behéver vara
utformade for att forebygga smittspridning, framfor allt vid hog spridning i samhallet.

Undersokning/behandling, inldggning pa sjukhus, ambulanstransport

Informera personal pa mottagande enhet och vid bestallning avambulans om att
brukaren/omsorgstagaren har misstankt eller bekraftad covid-19.

Munskydd under transporter
Under transport, till exempel mellan olika avdelningar/enheter, av brukare/omsorgstagare med
luftvagssymtom bor vederborande bara munskydd alternativt instrueras att hosta i engangspapper.

Hjart- och lungraddning (HLR)

Vid hjartstopp hos person med misstankt eller konstaterad covid-19 startas omedelbart HLR med
brostkompressioner och anslutning av defibrillator (dar sadan finns) utan fordrojning, i vantan pa
larmteam/ambulanspersonal. Ventilation med pocketmask eller mun-till-mun ska inte utféras.

Personal som utfor HLR ska anvanda adekvat skyddsutrustning — i forsta hand andningsskydd och visir, i
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andra hand munskydd och visir.

Nar ingen misstanke om covid-19 finns kan HLR utféras enligt ordinarie riktlinjer, se HLR-radets
rekommendationer.

Omhandertagande av avliden

Se Rekommendationer for hantering av avliden med bekraftad covid-19.
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