Blankett II: Registrering av infektioner — 220112
antibiotikabehandlande bakteriella infektioner i sarskilt boende/aldreboende (ej korttidsboende)

ENNEteNS NamN Lo KOMMUN. L.
Enhetschef/sjuksSKOterska ......... ..o Tel.nr. till uppgiftslamnare......... ........ccoooieenn.
Ar 2022 Jan Feb Mars April Maj Juni Juli Aug Sept Okt Nov Dec

Totalt antal brukare pa boendet

Antal brukare med KAD

Antal brukare med kant bararskap av
multiresistenta bakterier

Insattning av antibiotikabehandling
(indikation)

Pneumoni

Urinvagsinfektion hos brukare
med KAD

Urinvagsinfektion hos brukare
utan KAD

Sarinfektion
(trycksar, vendsa bensar, diabetes-sar,
ischemiska sar)

Annan hud- och mjukdels-

infektion (ex. erysipelas, abscess, infekterat
eksem)

P& boendet konstaterad
clostridium difficile-diarré

Annan infektion

Influensa

Profylax/behandling med antiviraler
(Tamiflu el. Relenza)

Blanketten mailas, faxas eller skickas till MAS enligt 6verenskommelse.
Vid fragor angaende registreringen, kontakta Vardhygien:

Lena Sars, Hygiensjukskoterska Martina Agren, Hygiensjukskéterska
021-17 45 32 021-17 44 49
lena.sars@regionvastmanland.se martina.agren@regionvastmanland.se

Utformad efter godkannande av Vardhygien Stockholm
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