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Hygien och smittskyddsgruppen

FOr en god sjukhushygien som forhindrar

smittspridning

Uppdrag

Hygien- och smittskyddsgruppen vid Capio S:t Gorans
Sjukhus arbetar pa uppdrag av verksamhetschefsgrup-
pen, kontaktperson ar chefldkaren. Gruppen har som
uppgift att samordna sjukhusets arbete avseende vardre-
laterade infektioner, smitta, epidemiologi och hygien samt
att vara ett forum for spridning av information. Hygien
och smittskyddsgruppen &ar en lank mellan landstingets
Centrala hygienkommitté, Smittskydd Stockholm, Smitt-
skyddsinstitutet och sjukhusets samtliga kliniker/enheter.

Organisation och arbetssatt

Gruppen arbetar for en enhetlig struktur och standardi-
sering av arbetsséatt inom hygien och smittskydd. Grup-
pen ar tvarprofessionellt sammansatt med representanter
fran sjukhusets samtliga kliniker, hygiensjukskéterska, och
vardutvecklare. Dessutom ingér representanter fran Ser-
vicegruppen, HR-avdelningen, chefsjukskoterskegruppen,
Enheten for Vardhygien KS Solna, Infektion KS Huddinge.
Apotekare deltar som adjungerad nér specifika fragor av-
handlas som beror 1akemedel.

Moten hélls ca sex ganger per ar och gruppens represen-
tanter informerar fortldpande aktuell linjechef, kvalitets-
controller och 6vriga medarbetare pa aktuell avdelning.
Géllande rutiner och PM presenteras aven pé sjukhusets
intranat.

Arbetsomraden for Hygien- och smittskyddsgruppen in-
kluderar aven utbildning, information och revidering av
rutiner och vardprogram. Punktprevalensmatningar utfors
regelbundet avseende foljsamhet till olika rutiner géllande
hygien och utgér underlag for férbattringsarbete.

Aktiviteter 2009

Hygien- och smittskyddsgruppen har som huvudmal att
arbeta for ett sjukhus fritt fran sekundarsmitta, bade hos
patienter och personal. Fokus har under 2009 i likhet med
tidigare ér, legat pa basala hygienrutiner och multiresisten-
ta bakterier.

e En omstrukturering av gruppens sammansattning av
representanter har genomforts.

e Deltagit vid utformning och inférande av ett sjukhuso-
vergripande beddmningskort, med fokus pé riskbedém-
ning for MRSA och VRE.

¢ Hygiensjukskdterskan har under aret haft kontinuerlig ut-
bildning for personal i basala hygienrutiner pa sjukhusets
avdelningar och mottagningar.

e Oférberedda punktprevalensmatningar géllande f0lj-
samhet till kladrutiner har utférts 2 ggr under aret.

® Punktprevalensmétningar géllande foljsamhet till MRSA-
odling har genomforts en gang per kvartal.

e Punktprevalensmatning géllande férekomst av VRI har
genomforts 2 ggr under aret enligt nationell modell.

e Punktprevalensméatning géallande férekomst av hand-
desinfektion pa patientsédngar har genomforts 2 ggr un-
der aret.

¢ Framtagning och revidering av aktuella vardprogram och
rutiner har gjorts I6pande under aret.

¢ Tydligare instruktioner till besdkare om vikten av hand-
desinfektion via fler skyltar och desinfektionspumpar pa
avdelningar och mottagningar samt verkat fér att hand-
desinfektionsmedel numera finns tillgangligt i anslutning
till matsalen, hisshall samt horsal.
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e Under hosten deltagit i den av cheflakaren tillsatta ”In-
fluensagruppen” och arbetat med att sprida information
kring den Nya influensan A (H1N1) samt utformat riktlinjer
kring handlaggning av patienter med influensasymtom

e Utarbetat matmetod fér punktprevalensméatning géllan-
de féljsamhet till basala hygienregler och genomfért en
forsta pilotméatning. Matmetoden kommer att utvarderas
och utvecklas under 2010.

Fokusomraden under 2010

e Fortsatta punktprevalensmatningar av foljsamhet till
MRSA-odling enligt gallande vardprogram 1 gang/kvar-
tal.

e Fortsatta punktprevalensméatning av vardrelaterade in-
fektioner 2 ggr/ar.

e Fortsatta punktprevalensmétningar géllande foljsamhet
till kladrutiner 2 ggr/ar.

¢ Fortsatta punktprevalensméatning géllande férekomst av
handdesinfektion pé patientsangar 2 ggr/ar.

e \/idareutveckling och utvardering av metod for punktpre-
valensmatningar géallande foljsamhet till basala hygien-
regler.

e Fortldpande utbildning for personal kring basala hygien-
rutiner.

e Utreda om behov finns av sjukhusdvergripande férelds-
ningar kring hygienfrdgor och smitta.

¢ Revidering/uppdatering och implementering av vardpro-
gram och rutiner.

e Utarbeta kompetensbeskrivning/kompetenskort inom
hygien- och smittskydd utifran SKL:s nationella satsning
for 6kad patientsékerhet.

e Arbeta for en standardisering av de skyltar gallande
hygien som anvands pa sjukhuset.

e Arbeta for att minska férekomst samt inneliggande tid
for KAD hos slutenvardspatienter.

e Synkronisera forbattringsarbetet inom hygien- och
smittskydd med sjukhusets forbattringsgrupper.

e Arbeta for att tydliggdra att Hygien- och smittskydds-
gruppen utgdr en stddorganisation till forsta linjens che-
fer samt sjukhusets férbattringsgrupper.

e Arbeta fram en struktur som leder till att aterkoppling
sker i gruppen gallande avvikelser som berdr hygien-
och smittskydd. Detta syftar till att gruppen ska kunna
foresla sjukhusovergripande forbattringar inom omradet.

Kontaktpersoner

Elin Fahlstrom, vardutvecklare/ordférande Hygien-
och Smittskyddsgruppen.

Epost: elin.fahlstrom@capio.se

Caroline Axelsson, sjukskoterska Medicinkliniken /
ordférande Hygien- och Smittskyddsgruppen.
Epost: caroline.axelsson@capio.se
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