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Inledning

Syfte

Bakgrund

Syftet med denna riktlinje ar att féorhindra smittspridning av virus som
orsakar magsjuka samt att sa 18ngt det &r méjligt undvika langa perioder
med intagningstopp av hela vdrdavdelningar.

Denna riktlinje ersatter dokumentet “Gastroenterit smittsam - lokala
riktlinjer”.

Utbrott med magsjuka kan paga under I8ng tid om inte effektiva atgarder
satts in tidigt i forloppet.
Effektiva atgarder &r att:

e Snabba reflexer - ha alltid magsjuka i atanke om en patient kraks eller
har diarrée

e Forsta misstinkta fallet (indexfallet) hanteras korrekt pd akuten/
vardavdelningen

e Kohortvadrd (se nedan) tillampas direkt

e Hygienrutiner efterlevs

Vid férsta misstanke om smittsam magsjuka ska vardhygien kontaktas
018-6113902. Pa kvallstid eller helger kontaktas infektionsklinikens
bakjour.

Smittvagar

Smittvdgen for magsjukevirus gar frdn tarm till mun (fekal-oral smitta).
Smittdosen ar mycket liten i férhallande till det stora antal virus som
utsondras vid varje krékning eller diarrée. Virus kan Overleva i flera veckor i
vardmiljén (patientsang, patientbord, toaletter, kok, kylskap, férrad) och
overforas till patienter via hander och klader. Noggrann handtvatt,
punktdesinfektion och stadning samt ratt tillampad livsmedelshantering ar
avgorande for att hindra smittspridning av virus som orsakar magsjuka.
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P3 akutmottagning

Placera patienten i undersékningsrum med tillgang till egen toalett.
Patient med symtom far inte l&mna rummet.
Anhdriga uppmanas att stanna i patientens rum.

Infér kohortvard. Avdelad personal medféljer vid akuta undersékningar,
behandlingar och transport till vardavdelningen.
Nar patienten lamnat akuten byter den avdelade personalen klader.

Kontakta infektionsjouren for diskussion om patientens placering. Om
patienten inte kan beredas plats pa infektionsklinik maste inlaggning ske pa
enkelrum med egen toalett och med kohortvard.

Mottagande vardavdelning informeras.

Rengdr/desinfektera brits, patientnara ytor och tagstallen med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel. Toalett rengérs och desinfekteras.

Diagnostik av misstankt smittsam patient

Virusorsakad magsjuka ska misstankas nar det pagar epidemi i samhéllet,
nar sekundarfall intréffar pa vardavdelningar eller nar vardpersonal
insjuknar.

Det ar av storsta vikt att snabbt identifiera en smittsam patient med diarrée
och/eller krékningar sa att atgarder kan vidtas for att férhindra
smittspridning till andra.

Vid misstankt virusorsakad magsjuka maste alltid andra allvarliga sjukdomar
som kan vara orsak till symtomen eller forekomma samtidigt uteslutas
(hjartinfarkt, ketoacidos, akut buk, cerebrovaskular lesion, sepsis m.fl. )
Overvdg dven annan infektids gastroenterlt/enterlt (utlandsresa senaste tva
veckorna eller antibiotikabehandling senaste manaden).

Provsvar kan drdja flera dagar och vara falskt negativa.

Den kliniska bilden avgér handlaggningen.

Det ar ansvarig lakare som goér beddomningen om patient med diarrée
och/eller krakning ska betraktas som ett misstankt fall av virusorsakad
magsjuka.

Kohortvard

Med kohortvard menas att sjuka och inkuberade patienter vardas med en
och samma personalgrupp och delar samma toalett(er).

Syftet med kohortvard &r att begrénsa smitta sa effektivt som méijligt.
Den personalgrupp som vardar de sjuka/inkuberade kan dverféra smitta via
hander och klader till friska.

Om kohortvarden ska fungera fullt ut maste den tillampas under hela
dygnet. Inldggning av patienter till en kohort far inte ske. Undantag fran
denna regel kan galla de patienter som beh&ver vard pa infektionskliniken
(30F och 30E), hjartintensiven (50G), intagningsavdelningarna och
intensivvardavdelningarna. Bade vid kohortvard och intagningsstopp ska
informationen ldggas pa platslistan pa Navet.

Om kohortvard inte kan tillampas dygnets alla 24 timmar kan
hela avdelningen behova stiangas for intagning.
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1. Kohortvard pa vardavdelning

Overbeldggningar
Overbelaggningar tilldts inte p& vardavdelning med virusorsakad
gastroenterit (magsjuka).

Patienter som vardas utanfor kohorten kan
e skrivas ut till andra vardavdelningar och vardenheter
e genomféra planerade undersdkningar/behandlingar vid andra
vardenheter
e kan inta maltider i vardavdelningens matsal

Patienter med symptom
Flytta inte patienten. Avdela egen toalett. Infér kohortvard.
Patient med symtom vardas pa rummet.
Mark garna rummet med en STOPP-skylt.
Patienterna ska tvétta hdnderna efter toalettbesék och fére maltid.
N&r symtomen upphért |18t patienterna duscha. Renbadda séngen.
Patienter som genomgatt virusorsakad magsjuka kan efter 24 timmars
symptomfrihet kan flyttas till annat vdrdrum, vardavdelning, sjukhus eller
andra vardformer.

Inkuberade patienter
Patient som delar toalett och/eller delar vardrum med magsjuka raknas som
inkuberade. De ingar i kohorten och vardas med samma personal som
patienter med magsjuka.
Inkuberade patienter bér helst inte I&mna vadrdrummet och vardavdelningen.
Inkuberade patienter kan 48 timmar efter sista diarréen/krakningen hos sjuk
medpatient rdknas som smittfria. De kan flyttas till annat vardrum,
vardavdelning, sjukhus eller andra vardformer.

Undersokning/behandling utanfor vardavdelning
Endast akuta undersdkningar, behandlingar och operationer bér utféras for
patienter inom kohorten. Virusorsakad magsjuka far dock aldrig hindra
nédvandiga undersdékningar, behandlingar och operationer.
Medicinskt ansvarig lakare avgoér. Informera mottagande enhet och
transportpersonal.

Utskrivning till hemmet fran en kohort
Patienter inom en kohort kan skrivas ut till hemmet, med eller utan
hemtjanst. Vardavdelningen meddelar hemtjénstpersonalen.

Utskrivning till andra vardavdelningar fran en kohort
Utskrivning till andra vardavdelningar kan ske nar magsjuk patient varit
symptomfri i 24 timmar efter senaste diarréen/kréakningen.
Inkuberade patienter inom kohorten kan skrivas ut 48 timmar efter sista
diarréen/krékningen hos sjuk medpatient.

Utskrivning till sarskilt boende fran en kohort
Utskrivning av patienter fran vardavdelningar med virusorsakad magsjuka till
sarskilt boende ska ske enligt riktlinjer faststallda i den
landstingsévergripande styrgruppen fér smittskydd och vardhygien och enligt
Overenskommelse med ansvariga foretradare for lanets 8 kommuner (ref):
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Patient med pagdende virusorsakad magsjuka ska inte flyttas till sarskilt
boende.

Patient med genomgadngen magsjuka kan flyttas till sarskilt boende nar
patienten varit symptomfri i 24 timmar efter senaste diarréen/krakningen
Detta géller oavsett om vardavdelningen har magsjuka eller inte.

Patient som insjuknar med virusorsakad magsjuka pa sjukhus och som
kommer fran sarskilt boende med magsjuka kan atervanda till boendet &ven
om magsjuka fortfarande pagar pa det sarskilda boendet.

Patient som inte har virusorsakad magsjuka och som ska skrivs ut fran
sjukhus bor inte flyttas till sarskilt boende med pdgdende magsjuka av
patientsdakerhetsskal.

Patienter som vardats pa samma rum eller delat toalett med magsjuk patient
inom kohorten, betraktas som inkuberade (smittade). Inkuberade patienter
som varit symptomfria i 48 timmar efter sista diarréen/krakningen hos sjuk
medpatient kan skrivas ut till sarskilt boende.

Vardplanering kan utféras trots att vardavdelningen eller patient drabbats av
magsjuka. Vardplanering kan likstéllas med besékssituationen, dvs.
vardavdelningen informerar berérda parter och god handhygien galler.

Patienter som skrivs ut fran vardavdelning med magsjuka ska alltid
rapportera detta till ansvarig sjukskoéterska pa sérskilda boendet.
Att rapport har givits dokumenteras i patientjournalen.

Kohortvarden upphor

Kohorten kan minskas successivt och upphor efter att

¢ sjuka patienter varit symptomfria i 24 timmar efter senaste
diarréen/krékningen
och

¢ inkuberade patienter varit symptomfria i 48 timmar efter sista
diarréen/kréakningen hos sjuk medpatient
och

e vardrummet stadats

Lista alla individer med magsjuka och skicka listan till vardhygien, se sista
sidan i detta dokument.
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2. Intagningsstopp

Om smittspridning pagar okontrollerat pa vardavdelningen infors tillfalligt
intagningsstopp. Intagningsstopp innebar att inga patienter far skrivas in
fr&n akutmottagningen, andra vardavdelningar, véntelista osv.

Beslut om intagningstopp &r en bedémningsfraga och bér tas i samrad med
sektionen for vardhygien eller med infektionsbakjouren (jourtid). Beslutet
fattas av verksamhetschef.

Verksamhetschefen informerar chefslakare, divisionschef om
intagningsstopp. Avdelningschefen kontaktar chefsldkarens sekreterare som
ser till att intagningstopp inférs pa platsbeldggningslistan pa Navet. Kontakta
i forsta hand Lise-Lott Almgren 018-611 30 64 eller Annika Backlund 018-
611 34 04. Kontaktuppgifter till chefslakares sekreterare finns aven hos
vaxeln 018-611 00 00.

For att begransa smittan och minimera tiden for intagningsstoppet ska
kohortvard av sjuka och inkuberade bedrivas i sd stor utstrackning som
mdjligt trots intagningsstoppet.

Utskrivning under intagningsstopp
Patienter pa vardavdelningar med intagningsstopp kan skrivas ut till
hemmet, med eller utan hemtjanst.

Magsjuk patient som varit symptomfri i 24 timmar efter senaste
diarréen/krékningen kan skrivas ut fran avdelningen och éverféras till andra
vardavdelningar och till sarskilda boenden.

Ovriga patienter bor inte éverféras till andra vardavdelningar eller
sarskilda boenden.

N&r hdva intagningsstopp?
Ju snabbare smittspridningen &r under kontroll pa vardavdelningen desto
tidigare kan intagningstopp havas.
Vardavdelningens intagningstopp kan hévas tidigast 48 timmar efter den
senaste nyinsjuknade patientens férsta symptom.

De patienter som fortfarande har symptom pa magsjuka eller ar
inkuberade nar vardavdelningen ater 6ppnas for intag maste
kohortvardas enligt ovan.

Vardavdelningen &vergar till kohortfas nér intagningstoppet hévts, se ovan.
Kohortvard inférs for att férhindra att smittspridningen ater blir okontrollerad
pd vardavdelningen.

Platslistan uppdateras dagligen. Nar kohortvard/intagningsstopp upphdor ska
avdelningschef meddela detta till chefsldkarens sekreterare.
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Hygienrutiner

Basala hygienrutiner och handtvatt
Basala hygienrutiner ska tillampas.
Vid smittsam gastroenterit @r det efter patientndara arbete ndédvandigt att
tvatta hdnderna med tval och vatten, torka dom torra och avsluta med
handdesinfektion. Anledningen ar virusets nedsatta kanslighet for
handdesinfektionsmedel. Den mekaniska bearbetningen behévs som
komplement till handdesinfektion for att fa bort smitta.

Handskar
Handskar kan bidra till smittspridning vid éverdriven anvandning.
Handskar ska enbart anvandas vid kontakt med kroppsvatskor.

Munskydd
Virusorsakad magsjuka smittar framst via kontaminerade hander, klader och
ytor. Munskydd ar inte nédvandigt.

Mat och disk
Fungerande hand- och livsmedelshygien ar en forutsattning for att férhindra
fortsatt smittspridning. Avdelad personal som inte deltar i patientvard
ansvarar for patientkdket. Kohortpersonal ska inte hantera livsmedel till
andra sa lange kohortvarden tillampas.

Patienter ska tvatta och desinfektera hdnderna fére maltider.

Patienter med symptom serveras alla livsmedel och &ter pd vardrummet.
Inkuberade patienter inom kohorten kan ata i matsalen men serveras alla
livsmedel. Kohortpersonalen tar hand om matbrickan efter maltid och staller
in disken i diskmaskinen.

Patienter inom kohorten ska liksom sina anhériga inte vistas i
vardavdelningens kok.

Inga bufféer (frukost, fika, frukt eller godis) far forekomma till personal nar
magsjuka pagar pad vardavdelningen. Stada ur kylskdp/frysar och kasta
Oppnade forpackningar som kan ha vidrorts av férorenade hander.

Disk diskas i vardavdelningens kdksdiskmaskin eller i centralkéket.
Dessa livsmedelsrestriktioner géller sd lange magsjuka patienter vardas pa
vardavdelningen.

Flergdngsartiklar, utrustning och hjilpmedel
Flergdngsartiklar och utrustning som t.ex. stetoskop, blodtrycksmanschetter
rengoérs och desinfekteras mellan varje patient. Galler aven leksaker till sjuka
barn. Hjalpmedel rengdrs och desinfekteras innan de anvands till en annan
patient.

Férorenade flergangsartiklar, utrustning och hjdlpmedel som &r oméjliga
att rengdra och desinfektera ska kasseras.

Punktdesinfektion vid spill eller stank
Anvand skyddshandskar och torka omedelbart upp spill/ stank av krékningar
eller avféring med engangsduk fuktad med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensider.
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Daglig stadning, rengoring och desinfektion av ytor

Tvatt

Avfall

Patientens ndrmaste omgivning bli nedsmutsad med droppar frdn krakningar
och av smutsiga hander. Virus kan dverleva i veckor i miljon.

Smittrisken ar stor och det kravs en 6kad frekvens av daglig stadning,
rengéring och desinfektion av ytor.

Informera ansvarig stadledare. Vardrummet stadas fére toalettutrymmet.
Olika trasor for toalett och vardrum ska anvandas.

Olika trasor for toalett och dvrig toalettinredning ska anvandas.
Stadpersonal som stadar flera vdrdenheter under samma arbetspass,
avslutar arbetet pa smittad vdrdenhet och byter darefter arbetsklader.

Anvand skyddshandskar, skyddsklader, engdngsmopp och rumsbunden
stadutrustning. Stadutrustningen desinfekteras efter anvandning.

Utfor daglig stadning med rengdringsmedel och vatten.

Patientnara ytor i vardrum och toalett desinfekteras dagligen med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensider.

Till patientnara ytor raknas bl.a. sangpanel, sangbord, séng, toalett,
handtag och kranar.

Grovt férorenad tvétt fran patient med symtom hanteras som smittférande
tvatt. Rumsbunden innersédck av gelatin férsluts pa vardrummet innan den
placeras i en yttersack av tyg. Byt tvattsack dagligen.

Rumsbunden avfallsséck ska férslutas pa vardrummet och behandlas som
konventionellt avfall, men far inte miljdsorteras. Byt avfallssdck dagligen.

Slutstadning

Utférs nar patienten flyttas fran vardrummet eller nér diarrésymtom har
upphort. Utdver daglig stadning som utférs av stadpersonal, rengdr och
desinfekterar vardpersonal all utrustning och allt material som anvéants vid
vard och behandling av patienten. Tillampa basala hygienrutiner.

- Madrass och kudde - torka flédigt med alkoholbaserat
ytdesinfektionsmedel med tensider. Férorenad madrass/kudde skickas till
tvatt eller kasseras.

- Patientnéra ytor i vardrum och pa toalett rengérs och desinfekteras med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensider. Exempel pa
patientndra ytor ar sangpanel, sangbord, sang, handtag, kranar och
pappershallare. Byt pappersrulle.

Storstadning kan vara nédvéandig for att fa stopp pa fortsatt smittspridning.
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Personal

Personal med symtom far ej tjanstgora.

Sjuk personal kan atergd i tjanst 24 timmar efter symtomfrihet men far inte
hantera oférpackade livsmedel forréan 48 timmar efter symtomfrihet.

Det &r olampligt att personal, alla personalkategorier, gar fran smittad
till frisk vardenhet under samma arbetspass (géller d&ven nattetid).
Dar detta ej kan losas (t.ex. sjukgymnaster, arbetsterapeuter, lakare)
avslutas arbetspasset pa smittad vardenhet. Undantag - akut och
onsultverksamhet som inte kan planeras.

Informera all berérd personal om hygienrutiner vid tarmsmitta.
Informera ansvarig stadledare. Transportpersonal informeras i samband
med att transport bestalls.

Besokare

Besokare informeras om utbrott genom anslag pa vardenhetens entré.
De uppmanas kontakt personal for information om tarmsmitta.
En STOPP-skylt kan skrivas ut fran vardhygiens hemsida.

Besbkare med smittsam gastroenterit ska ej beséka vardenheten.

Besokare far inte vistas i vardavdelningskok.
De ska tillampa god handhygien - placera handsprit vid vdrdenhetens entré.
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Definitioner for riktlinjerna

Inkuberad patient "Smittad patient”. Patient som utsatts fér smitta och som
kan komma att utveckla symtom under inkubationstiden 48
timmar, se nedan. Inkuberad patient kan vara de som delat
toalett och vdrdrum med patient med symptom.

Vilka som ska raknas som inkuberade ar en
bedémningsfraga fran fall till fall som bér géras i samrad
med vardhygien eller med infektionsbakjouren (jourtid).

Inkubationstid Den tidsperiod som en inkuberad (smittad) person riskerar
att insjukna.

For virusgastroenterit orsakad av calicivirus ar
inkubationstiden frén 12 timmar efter férsta kontakt till och
med 48 timmar efter sista kontakt med smittsam person.
Detta innebar att inkubationstiden 48 timmar alltid maste
raknas fran sista exponeringstillfallet, dvs sista
kontakten/exponeringen for diarrée eller krakning hos
medpatient.

Intagningsstopp Inférs vid okontrollerad smittspridning pa hela
vardavdelningen.

Inne bér att inga patienter far laggas in frdn vantelista,
akutmottagningen eller andra vardenheter.
Sarskilda regler for utskrivning galler.

Kohortvard Sarskilt avdelad personal vardar patienter med magsjuka
och inkuberade patienter. Kohortens personal deltar inte i
vard av 6vriga patienter.

Bedrivs 24 timmar om dygnet 7 dagar i veckan
Ska inforas redan vid forsta fallet med misstankt magsjuka.

Kontrollerad smittspridning Tydlig smittvag.

Forvantat samband mellan sjuk och nyinsjuknad.
Patient/patienter som delat toalett eller vardrum med
magsjuka patienter insjuknar. Personal som vardat
magsjuka insjuknar.

Okontrollerad smittspridning Okand smittvag. Patient utanfor kohorten insjuknar.
Svarforklarade samband mellan kdnda sjuka och
nyinsjuknade. Personal som inte vardat patient/anhérig
med magsjuka insjuknar.

Smittfri patient Patient med genomgangen magsjuka som varit symptomfri
i 24 timmar och inkuberade patienter som varit
symptomfria i 48 timmar. De kan flyttas till annat vardrum,
vardavdelning, sjukhus eller andra vardformer.
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Provtagning

Ta prov fran ndgra nyinsjuknade individer med misstankt gastroenterit.
i Resultat paverkar inte praktisk handldggning - patientens kliniska symtom
i ar alltid avgorande.

Bestall undersdkning via Cosmic-RoS Mikrobiologi, t.ex:
1) Norovirus/Calicivirus RNA, Rotavirus — minst 1 ml feces i ror med sked
och skruvlock/analys. Provtagning fran krékning ger osdkert resultat.
2) Clostridium difficile — minst 1 ml feces i ror med sked och skruvlock/
KD artikelnr analys.
80386 3) Salmonella m.fl. - provtagnings-kit fér odling, svart propp.

Se provtagningsanvisningar Akademiska laboratoriet
http://www.akademiska.se/templates/page 29993.aspx

Sand prov med nasta ordinarie transport eller kylférvara max 2 dygn.
For uppgifter om transport se:
http://www.akademiska.se/templates/page 30046.aspx

Negativt resultat av Norovirus RNA-analys utesluter ej aktuell
virusinfektion. Metoden kan endast identifiera Norovirus genogrupp I

och II. Nar den kliniska bilden stammer med Norovirusinfektioner, men da
diagnostiken forblir negativ kan en elektronmikroskopisk undersdékning

KD artikelnr ) - s ) s . . )
46587 dvervagas. Undersékningen identifierar alla virus i faeces och utférs pa SMI.

Kontakta virologen for ytterligare information.
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Fordjupad information och referenser
I familjen calicivirus ingdr tva virustyper som orsakar gastroenterit hos
manniskor, norovirus och sapovirus.

Norovirus
Forsta rapporterade utbrott av detta virus var i Norwalk, Ohio 1968.
Kallas aven vinterkraksjuka. Vanlig orsak till stora utbrott framst under
vinterhalvaret. Drabbar bade barn och vuxna. Inkubationstid 12 - 48 tim.
Plotsligt insattande explosiva krdkningar utan féregaende sjukdomskansla.
Frekventa diarréer, buksmartor, huvudvark och feber.
Varaktighet ca 1-2 dygn. Virus kan finnas i tarmen ett par veckor efter
tillfrisknandet, men smittsamheten &r da liten. Aterinsjuknande &r vanligt.
Cirka 20 % av befolkningen har "naturlig" immunitet (genetiskt) och blir
inte sjuka.

Sapovirus
Forsta rapporterade utbrottet av detta virus var i Sapporo, Japan 1977.
Vanlig orsak till utbrott framst under sommarhalvaret. Drabbar bade barn
och vuxna. Inkubationstid 2-3 dygn.
Mildare forlopp. Frekventa diarréer dominerar, illamaende, krakningar,
huvudvark, muskelvérk och feber. Varaktighet ca 1 vecka. Dalig eller ingen
immunitet.

Rotavirus
Utbrott ar vanligast férekommande under vinterhalvaret. Drabbar framst
barn och aldre vuxna. Vardpersonal har god immunitet men utbrott
férekommer dar personal blivit smittad. Inkubationstid 1-3 dygn.
Frekventa krakningar, diarréer, buksmartor och feber. Varaktighet ca 1-2
dygn men kan ocksd kvarstd med symtom i veckor.

Detta handlingsprogram har reviderats pa uppdrag av Akademiska sjukhusets
styrgrupp av smittskydd och vardhygien och ar faststallt av sjukhusdirektoren.

Detta handlingsprogram har granskats av:

Akademiska sjukhusets styrgrupp for smittskydd och vardhygien
Thomas Skommevik, tf verksamhetschef akutvardskliniken

Per Andersson, tf verksamhetschef akutmottagningen
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Kohortvard-schematisk bild

lllustration av kohortvard
Patienter utan magsjuka w*

[ )
Patienter med magsjuka ln‘*

o O
Patienter som riskerar magsjuka 'n‘ w
(inkuberad)

Sjuka och inkuberade patienter vardas
av endast ett vardlag. Dessa tillsammans
bildar en kohortgrupp.

—_— =

Friska patienter vardas av ett annat
vardlag.
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Checklista vid utbrott av smittsam gastroenterit
e Diagnosen &r klinisk. Agera pa forsta fallet enligt nedan.
e Infér kohortvard.

e Kontakta vardhygien pa tel 139 02 méan-fre 08.00-16.00.
Ovrig tider infektionsbakjour via vaxeln.

e Meddela utan dréjsmal chefslakarens sekreterare Lise-Lott Alimgren 018-611 30 64 eller
Annika Backlund 018-611 34 04, alternativt vaxeln 018-611 00 00, om
kohortvard/intagningsstopp sa att platslistan pa Navet kan uppdateras (med "réd plupp”).

e Flytta ej sjuka patienter till andra rum. Medpatienter réknas som smittade.

e Basala hygienrutiner — handhygien med tvaltvatt och handdesinfektion, skyddshandskar
och skyddsklader vid smutsigt arbete. Arbetsklader byts dagligen eller oftare.

e Inga bufféer till patienter eller till personalen under pagaende utbrott.

e Stada kylskapen pa vardavdelningen och kasta mat som kan ha vidrérts av férorenade
hander.

e Avdela personal som ej deltar i patientvarden till att ansvara fér patientkdket.

e Punktdesinfektera spill och alla tagstallen.

¢ Informera personal, vardtagare, anhdriga och ansvarig stadledare.

e Personal som insjuknat, kan aterga till arbetet efter minst 24 tim symtomfrihet.

e Patienter kan skrivas ut till eget hem eller hem med hemtjanst. Patienter som insjuknat i
smittsam gastroenterit kan flyttas till annan vardenhet som regel efter 24 timmars

symptomfrihet. Medpatienter efter 48 timmar.

e Anteckna samtliga insjuknade patienter och personal (bilaga 1). Sand listan till vardhygien
nar utbrottet ar éver (CG 68).
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Vardrelaterad gastroenterit - Lista patient och personal
Anteckna uppgifter om insjuknade patienter/personal. En kopia av listan skickas till
vardhygien (CG 68) nar vardenheten ater har éppnat och utbrottet &r éver.

Avd............... Antal vardplatser........... Kontaktperson........ccviieiiorimininisirir e
Rum/ | Patient Personal Debut | Krakning/ Virusprov Symtomfri
Séang | namn och fédelsear | namn datum | Diarré skickade datum
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Krakning ja
Diarré prov.svar
pos  neg
Vardavdelningen oppnad datum: ......................ocoeell
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