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INLEDNING

Stadning i vardlokaler ar ett amne som diskuteras mycket i media liksom bland patienter och personal.
Har stadning ndgon betydelse for att férhindra smittspridning? Nar, var och hur ofta ska stadning
goras? Av vem? Vilken metod? Vilka medel? Nar behdvs ytdesinfektion? Hur ska stadning kvalitets-
sakras?

God stadning ar viktig for att minska mangden mikrorganismer i miljén och kan indirekt leda till farre
infektioner genom att forebygga smittspridning. Valstadade vardlokaler ger ett gott intryck och okar
trivseln for bade patienter och personal.

Kunskaperna om hur och varfér staddning ska utféras ar ofta bristfalliga och litteraturen ar motsagelse-
full. Svensk Forening for Vardhygien (SFVH) tillsatte 2010 en tvarprofessionell arbetsgrupp med
uppdrag att p& vetenskaplig grund utarbeta vardhygieniska rad for stadning i vardlokaler. Denna
rapport, Stadning i vardlokaler (SIV), ar resultatet av gruppens arbete. Rapporten ger riktlinjer och
rekommendationer ur vardhygienisk synpunkt for hur stadning/rengéring ska utforas, bade for stad-
och vardpersonal.

Rapporten behandlar lokaler avsedda for halso- och sjukvard, men kan ocksa tillampas i sarskilt
boende.

Stadning med sarskilda krav t.ex. i lokaler for operation, sterilteknik och cytostatikahantering
behandlas inte narmare, eftersom de kan skilja sig at bl.a. avseende frekvens, metod och skydds-
utrustning. Patienternas handhygien och lokalernas utformning ar exempel pa andra omraden som
ocksa ar viktiga for att férebygga smittspridning i vardmiljoer men som vi inte tar upp.

Rapporten avser att vara vagledande for vardgivarens kvalitetssystem avseende stadning. Varje
verksamhet maste tydligt ange vilken yrkesgrupp som har ansvar for stadning och desinfektion i
vardlokalerna och hur detta ska ga till. Rapporten &r ett hjalpmedel for att definiera vad som ingar i
patientnéra stadning och eventuell desinfektion.

Ett sérskilt tack till arbetsgruppen for Dansk Standard DS 2451-10:2011 Styring av infektionshygiejne i
sundhetssektoren — Del 10: Krav till rengdring, genom Dennis Andersen som gjort deras preliminara
dokument tillgangligt. Darifran har vi hamtat manga idéer och dven sakunderlag. Tack ocksa till alla
dem som lamnat synpunkter pa rapporten i remissomgangen, bland myndigheterna Arbetsmiljoverket,
Smittskyddsinstitutet, Socialstyrelsen, Sveriges Kommuner och Landsting, bland intresse- och
yrkesforeningarna Vardférbundet, Infektionslakarforeningen, Smittskyddslakarforeningen, Svenska
Tandlakarforbundet och flera hygienlakare och hygiensjukskdoterskor.



SFVH

Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
Datum Utgava Sida
2012-07-09 1.0 7 (52)

DEFINITIONER som anvands i denna rapport

Akutstadning

Stadatgard som inte kan skjutas upp till nasta stadtillfalle utan maste
utforas omedelbart

Avflacka

Med vat eller fuktig duk avlagsna flackar

ATP

Adenosin trifosfat, &mne med hogt energiinnehall som finns i levande
celler/organiskt material; anvands i denna text som matt p& organiska
féroreningar/biologiskt material

Biologiskt material

Fast/flytande amne eller substans fran manniska, t.ex. ben- och
vavnadsrester, kroppsvatskor

CFU Colony forming unit, bakteriebarande partikel som fangas upp och ger
upphov till en koloni pa en odlingsplatta
Damm Fina, mindre partiklar som kan bilda en belaggning pa en yta och som

kan virvla upp

Desinfektion

Process som med kemiska medel minskar antalet mikroorganismer till
en niva som inte innebar risk for Gverforing av smitta

Diarré Okat antal losa avforingar (fler &n 3/dygn)

Engangsduk Stadduk tillverkad av konstfiber eller papper, avsedd for engangsbruk

Flackar Fastsittande, torr eller vat fororening, t.ex. spill av kroppsvatskor, kaffe,
saft, nedtrampat tuggummi, klackmarken, fingeravtryck

Foérorening Ansamling av material pa fel plats eller i stor mangd

Fororeningsgrupp

Grupp 1: skrép och 16s smuts, damm, flackar,

Grupp 2: ytsmuts

Hushallsavfall

Avfall frAn vardverksamhet kan till stor del jamféras med hushallsavfall
(tidigare kallat konventionellt avfall)

Hygienklass Klassning av lokaler som baserar sig pa riskbedémning avseende
patienter och lokaler

Hygienrum Rum med fasta anordningar fér personlig hygien (oftast toalett och
dusch)

INSTA 800 Nordisk stadstandard som anvéands for att méta och utvardera
stadkvalitet. Heter i Sverige SS 627801:2012

Isolering Att skilja en patient fran andra patienter i syfte att hindra smittspridning
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Kontaktsmitta

Direkt kontaktsmitta: smitta dverfors mellan smittkallan och mottaglig
individ (person till person utan mellanled)

Indirekt kontaktsmitta: Smitta Gverfors fran en person till en annan via
mellanled t.ex. hander, klader eller foremal som ar férorenade med
smittamnen

Kontrollenhet

Lokal eller del av lokal med storlek upp till 100 m?

Kravspecifikation

Dokument som sammanstaller de krav pa produkt eller tjanst, som
bestallare staller infér upphandling

Kritiska punkter

Ytor och utrustning som finns i patientens narhet eller som delas
mellan vardtagare och som anvands frekvent, s.k. tagstallen

Kroppsvatskor

T.ex. blod, urin, avforing och sekret

Kvalitetsniva

Anger dverenskommen stadkvalitet

Kvalitetsprofil

Avtalad kvalitet i en given kontrollenhet

Kvartar ammoniumférening

(QAC)

Kemisk férening med bl.a. antistatiska, desinfekterande, mjukgérande
och rengérande egenskaper. Kan ingd i skoljvatska for
mikrofibermoppar och i rengéringsmedel

Lo6s smuts

Mindre partiklar som inte latt kan virvlas upp t.ex. pappersbitar, 16v

Medicinteknisk produkt
/utrustning

Produkt som anvéands for att
— pavisa, forebygga, dvervaka, behandla eller lindra sjukdom

— pavisa, dvervaka, behandla, lindra eller kompensera skada eller
funktionshinder

— undersoka, andra eller ersatta anatomi eller fysiologisk process,
eller kontrollera befruktning.

Mikrofiber

Blandning av polyester, polyamid och ibland bomull. Fiberns struktur
och storlek varierar vilket paverkar dess egenskaper. Materialet har
god formaga att [6sgéra smuts och att absorbera vatska

Mikroorganismer

Levande organismer som inte &r synliga for 6gat t.ex. bakterier, virus
och svampsporer

Moppa

Samla ihop damm och 16s smuts fran en hel yta

Moppstativ

Platta eller stallning pa vilken moppduk fasts. Kombineras med
moppskaft. Se avsnitt Stddmetoder

Natriumhypoklorit (NaClO)

Oxiderande desinfektionsmedel som avger aktivt klor (ingar i bl.a.
Klorin)

Orena arbetsmoment

Arbete da man riskerar att bli synligt smutsig och/eller férorenas med
stérre méngd mikroorganismer

Patientnéara ytor

Inredning, inventarier och utrustning vid patientplatsen, t.ex. sdng/brits,
sangbord, lampa, vardpanel
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Projekt Yrkesbevis
Lokalvardare (PRYL)

Yrkesbevis som visar att stadare uppfyller vissa kunskapskrav inom
lokalvard. Utbildningsinnehallet och kunskapstestet ar fastslagna av
Swedac, Styrelsen for kvalitet och teknisk kontroll

Punktdesinfektion

Spill av smittsamt material och/eller kroppsvéatskor torkas upp direkt
med i upphandling godkéant ytdesinfektionsmedel

Punktstadning

Spill av t.ex. mat eller kaffe torkas upp direkt med vatten och eventuellt
rengdringsmedel

Rengoring

Metod dar ytor mekaniskt bearbetas for att ta bort smuts, damm och
andra orenheter, s att ytorna blir estetiskt och synligt rena

Med ratt rengdring bevaras ytskiktet/ytfilmerna, antal mikroorganismer
minskas och darmed férebyggs anhopning, uppvirvling och férékning
av féroreningar

Regelmassig stadning

Stadning som regelbundet utférs med stadinstruktion som grund

Riskniva Riskbedomning av fororeningar i hygienklassade lokaler baserad pa
risk fér smittéverforing till mottaglig individ
Rondell Rund skiva av syntet- eller naturfiber som tillbehdr till stadmaskin,

avsedd for rengoring eller polering av golv

Servicebranschens yrkes-
namnds yrkesbevis (SRY)

Certifikat som visar att lokalvardare uppfyller kunskapskrav inom
lokalvard

Skyddshandskar Handskar for engangsbruk som ingar i den personliga skydds-
utrustningen; anvands vid arbete som medfor risk for hudkontakt med
kroppsvatskor samt med kemikalier som kan medféra ohélsa.
Handskarna ska véljas med hansyn till arbetets art

Skrap Fororeningar som kan plockas upp

Skarande och stickande
avfall

Avfall med skarande/stickande egenskaper (t.ex. kanyler, lancetter,
knivblad). Férpackas och hanteras som farligt avfall

Slutstadning

Stadning i samband med att en patient byter vardplats eller skrivs ut.
Inkluderar bl.a. patentnéara ytor och hygienrum

Slutdesinfektion

Desinfektion/smittrening som utfors efter flytt/utskrivning av patient
med riskfaktorer for smittspridning

Smitta Mikroorganismer som kan orsaka infektion hos manniska. Smittan kan
komma fran andra personer, fran omgivningen eller fran individens
egen normalflora. Ibland leder smitta inte till infektion utan bara till att
smittdmnet inforlivas i individens normalflora

Smittrening Se Desinfektion

Smittférande avfall

Avfall som kan medftra smittrisk t.ex. kraftigt férorenat med
kroppsvatskor. Férpackas och hanteras som farligt avfall
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Smutsanhopning

Forekomst av samma smutstyp inom en avgransad yta av 0,5 x 0,5 m
pa en objektgrupp (inventarier, vaggar, golv eller tak)

Smutstyp

Skrap och 16s smuts, flackar, damm, ytsmuts

Stadmaterial

Dukar, moppar, rondeller, borstar m.m. for flergangs- eller
engangsbruk

Stadmaskin Golvvardsmaskin med roterande borste eller rondell for att skura eller
polera golv
Stadning Rengoring, materialvard, avlagsnande av avfall m.m.

Stadutrustning

Moppskaft, moppstativ m.m. for flergangsbruk

Tagstalle Ytor som patienter och personal ofta berér med handerna

Tarmsmitta Smittamnen som utsdndras med tarminnehallet och ndr munnen som
direkt eller indirekt kontaktsmitta

Tensid Amne som minskar ytspanningen och dérigenom l6sg6r smuts. Ingar i

rengdringsmedel

Tillganglig yta (Tg)
Svartillganglig yta (Stg)

Direkt fri yta, oavsett storlek
Yta dar den tillgangliga ytan &r mindre &n 20 cm x 30 cm

Yta som har olampligt placerade inventarier eller h6g mobleringsgrad.
Ben och hjul pa bord, stolar, stativ och sangar ar alltid svartillgangliga
ytor.

Yta belagen hdgre an 180 cm &ver golvet

Yta dar arbetet, oavsett metoden, inte kan utféras utan att bdja mer an
90° i knéled eller hoftled

Utslagsback

Avloppsenhet avsedd for till exempel tdmning av hinkar. Kan
kombineras med tappstélle for varmt och kallt vatten

Ytdesinfektionsmedel

Medel avsett for desinfektion/smittrening av ytor i lokaler, pa
medicinteknisk utrustning och inredning m.m.

Ytsmuts Torra fastsittande eller vata féroreningar pa ej avgransade omraden
som inte orsakats av skador eller bristande byggnadsmassigt
underhall, t.ex. anhopade eller nedtrampade fororeningar, fet smuts,
fingeravtryck i stérre omfattning

Angtvatt Metod att reng6ra och samtidigt oskadliggéra mikroorganismer med

hjalp av vattenanga
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MYNDIGHETSDOKUMENT

Lagar och foreskrifter om miljo, arbetsmiljo och samt halso- och sjukvéard ger generella anvisningar
inom omradet stadning och stadverksamhet aven om omradesspecifika anvisningar saknas.

Enligt miljobalken ska alla som bedriver verksamhet utféra de skyddsatgarder och vidta de forsiktig-
hetsmatt som behovs for att forebygga skada eller olagenhet for manniskors hélsa eller miljo. Vid
yrkesmassig verksamhet ska basta mdjliga teknik anvandas.

Dar héalso- och sjukvard bedrivs ska det finnas den personal, de lokaler och den utrustning som
behovs for att kunna ge en god vard. | halso- och sjukvardslagen och tandvardslagen finns dessutom
sedan den 1 juli 2006 ett uttalat krav pa att varden ska vara av god hygienisk standard. | férarbetena
till lagarna konstateras att detta innebér att vardgivaren maste vidta alla atgarder som behdvs for att
uppna en god hygienisk standard avseende bl.a.:

e tillgang till vardhygienisk kompetens
o lokaler
e utrustning

e organisation och planering

God hygien ar grunden for att minska risken att sprida smitta. | lokaler och utrymmen dar manga
manniskor samlas ar risken for smittspridning forhallandevis stor. For att halla en god hygienisk
standard behovs regelbunden stadning for att minska och féra bort féroreningar fran miljon (Hygien,
smittskydd och miljébalken. Objektburen smitta. Socialstyrelsen 2008).

Arbetsmiljdlagen foreskriver att arbetsgivaren ska tillse att arbetsmiljon &r saker for arbetstagaren.
Enligt AFS 2009:02 likstalls vardtagare med arbetstagare eftersom arbetstagarens arbetsmiljo ocksa
ar patientens vardmiljo. Arbetsmiljolagen sager vidare att arbetsgivaren med riskbedémning som
grund ska vardera och vidta de atgarder som behovs for att sakerstalla en saker arbetsmiljo. Arbets-
givaren ska bl.a. informera sina anstallda om de risker som kan vara férbundna med arbetet samt
férvissa sig om att arbetstagaren har den utbildning som behovs for arbetet. Arbetstagare och deras
representanter har ratt att f& information om kemiska amnen och beredningar som de anvander i
arbetet eller kan exponeras for. Det ar viktigt att nodvandiga kunskaper t.ex. om risker, hygienkrav,
skyddsutrustning och personlig skyddsutrustning halls aktuella.

Enligt AFS 2001:1 ska arbetsgivaren undersoka, genomfora och folja upp verksamheten pa ett sadant
satt att ohalsa och olycksfall i arbetet forebyggs och en tillfredsstallande arbetsmiljé uppnas.

Syftet med stadning och rengoring ar fran arbetsmiljosynpunkt bl.a. att motverka risker for olycksfall
och ohélsa. | en valstadad lokal minskar riskerna for att nagon far i sig halsofarliga amnen genom
inandning eller hudkontakt (AFS 2009:02). Damm inomhus kan innehalla manga olika &mnen som kan
paverka manniskans halsa, t.ex. mogelsporer, kvalster, bakterier, virus och hudflagor. Dessutom kan
olika kemiska fororeningar finnas bundna pa partiklarna (Hygien, smittskydd och miljobalken. Objekt-
buren smitta).


http://www.av.se/lagochratt/afs/afs2001_01.aspx
http://www.av.se/lagochratt/afs/afs2009_02.aspx
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En valstadad milj6 ar viktig for att férebygga och minska risken for smittspridning. Stadning samverkar
med god ventilation till att halla dammbhalten i luften l1ag. Rutiner for stadning kan lampligen fastlaggas
i ett stddschema som beskriver hur ofta och med vilka metoder olika rum, ytor och inredningsdetaljer
ska rengoras. Det kan vara lampligt att stadschemat gérs med indelning i daglig, vecko-, manads- och
storstadning. Vissa utrymmen kan behdva stadas flera ganger per dag. Det ar viktigt att stadmetoder
och rutiner ar anpassade efter lokalens funktion och verksamhetens art. Det ar dessutom viktigt att
valja metoder som innebar minsta mojliga risk for staddpersonal och andra arbetstagare. Arbetsplatser,
arbetslokaler och personalutrymmen med tillhérande inredning och utrustning ska darfor underhallas,
stéadas och rengéras pa ett tillfredsstallande satt for att forebygga olycksfall och ohalsa. Detta ska
utforas regelbundet och enligt p& férhand uppgjorda rutiner som ar anpassade efter verksamhet,
rummets funktion och anvandningsfrekvens. Syftet med underhall ar i forsta hand att sakerstalla hall-
fasthet, sakerhet och hygien. Det ar lampligt &ven fran trivselsynpunkt att ytor pa golv, vaggar och tak
underhalls val. Underhall ar ocksa till for att sakerstalla att allt fungerar pa avsett vis (AFS 2009:02).

| Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rdd om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete
(SOSFS 2011:9) sags att vardgivare eller den som bedriver socialtjanst eller verksamhet enligt Lagen
om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS) ska ha ett ledningssystem for att planera, leda,
kontrollera, folja upp, utvardera och forbattra verksamheten. Grundlaggande element ar riskanalys och
egenkontroll. Planer, ansvarsfordelning, rutiner m.m. som sakerstaller tillracklig rengéring av lokaler
och inredning ingar i verksamhetsutdvarens ansvar om egenkontroll.

Enligt Egenkontrollférordningen, som ingér i Miljobalken, ska varje verksamhet ha en faststélld och
dokumenterad foérdelning av det organisatoriska ansvaret. Vidare ska verksamhetsansvarig uppratta
rutiner for fortidpande kontroll samt gora regelbundna undersokningar och riskbedémningar ur halso-
och miljosynpunkt. Resultatet av understkningar och bedémningar ska dokumenteras. Verksamhets-
utdvaren, som ar ytterst ansvarig i en organisation eller den som delegerats motsvarande ansvar, ar
skyldig att ha forteckning éver de anvanda kemiska produkter som kan innebéra risk ur halso- och
miljésynpunkt.


http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2011-9
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SVENSK STANDARD SS 627801:2012

Bakgrund

| Sverige tillampas Nordisk stadstandard, tidigare kallad INSTA 800, som beskriver system for faststal-
lande och beddmning av stadkvalitet. Som svensk standard har Nordisk stadstandard beteckningen
SS 627801. Standarden har utformats i samarbete med bl.a. stéadféretag, fastighetsagare och myndig-
heter i de nordiska landerna och &r identisk i samtliga involverade lander. Standarden ska utgora en
gemensam grund for att underlatta samarbete och kommunikation mellan bestallare (t.ex.vardgivare)
och utforare/leverantor (t.ex. stadbolag). Malsattningen med standarden ar att

e ge mojlighet fér bestallaren att specificera kvalitetskrav
e underlatta for leverantéren att utforma offerter och for bestéllaren att jamféra dessa
e ge mojlighet att informera anvandare av lokaler om vilken stadkvalitet de kan férvénta sig

e innehalla objektiva matkriterier for att undvika tveksamhet om vilken kvalitetsniva som ar aktuell
enligt avtal

e ge mdjlighet till entydig dokumentation av den pa forhand faststéllda kvaliteten

e ge leverantéren mojlighet att kontrollera att avtalad kvalitet har uppnatts i forhallande till stadinsats
(avtalad tid och frekvens)

e ge medarbetare (utférare) majlighet att kontrollera eget arbete efter fastlagd kvalitetsprofil och att
beddéma den egna arbetsinsatsen

Standardens omfattning

Standarden for faststéllande av 6nskad stadkvalitet och kontroll av uppnadd stadkvalitet ar generellt
utformad for att galla i olika typer av lokaler och darmed inte specifikt riktad till lokaler inom halso- och
sjukvéard. Detta innebar att man behover utforma tillaggskrav for lokaler/verksamheter dar patientvard
bedrivs (se avsnitt Kontroll av stadkvalitet).

For bedémning av vilken stadaktivitet som ar lamplig for att uppna en given kvalitetsniva eller for att
utvardera nedsmutsning/atersmutsning ar standarden anvandbar. Enligt standarden finns tva huvud-
principer for beddmning och utvardering — visuell kontroll eller kontroll med matinstrument. Dessa kan
anvandas var for sig eller kombineras.

Utvardering genom besiktning utférs minst en gang/kvartal av stadpersonal, arbetsledning eller
bestallare. Utvarderingen kan ske i samrad mellan utférare (stadpersonal), leverantor/arbetsledare,
och bestéllare. Besiktning goérs omedelbart efter utférd stadning eller innan lokalen tas i bruk och
jamfors med férvantat resultat enligt standarden. Om resultatet avviker ska ny kontroll ske inom en
manad. Leverantoren kan under tiden utfora korrigerande atgarder. Besiktningen ska dokumenteras i
en rapport avseende stadkvalitet. Rapporten ska innehalla tidpunkt, lokal, ansvarig, resultat och
eventuell uppféljning.

Standarden omfattar inte bedémning av staduppdrag eller serviceuppgifter som t.ex. tdmning av
papperskorgar. Beddémning av dessa utfors enligt avtal.
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Visuell kontroll

Bedomning av stadkvalitet utfors visuellt under normal gang i lokalen och genom besiktning av alla
ytor som omfattas av stadavtalet. Under besiktningen far man inte anvanda hjalpmedel som extra
belysning, dra med finger etc. Det ar tillatet att t.ex. flytta stolar och boja sig for att kunna bedéma
svartillgangliga ytor. Den visuella kontrollen bygger pa att

e varje lokal/stadobjekt beskrivits utifran sex kvalitetsnivaer (0 - 5). Varje niva delas in i tillgangliga
ytor/svartillgangliga ytor. Kvalitetskraven avser mangden fororeningar som far finnas kvar efter
stadning. | standarden beskrivs bl.a. bord, stolar, sdangar och stativ pa hjul som svartillgangliga ytor.

e varje lokal delas in i fyra olika objektgrupper: inventarier, vaggar, golv och tak. Vilka objekt som
ingar i avtalet ska specificeras.

e fororeningar i lokaler grupperas och delas in efter smutstyp:
grupp 1 — skrap, 16s smuts, damm och flackar
grupp 2 — ytsmuts

Fororeningsgrupperna bedoéms pa tillgangliga/svartillgangliga ytor. Lokalens storlek eller del av lokalen
(kontrollenhet) avgor antalet tillatna féroreningar.

Utifran kvalitetsnivaer och objektgrupper upprattas en kvalitetsprofil (h6gst atta kvalitetskrav) som
beskriver en samlad kvalitetsniva for en viss typ av lokaler t.ex. vardrum eller patienttoalett.

Kontroll med matinstrument

Instrumentella méatmetoder utgdr ett komplement vid utvardering av stadkvalitet for speciella typer av
lokaler t.ex. laboratorium eller lokal for lakemedelstillverkning. Utvéardering kan t.ex. ske genom
dammatningar. | avtal anges nar matning ska utféras och vad som &r en acceptabel dammniva.
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HYGIENKLASSER

Hygienklasser enligt Byggenskap och Vardhygien (BOV) 2010 baserar sig pa riskbedémning
avseende patienter och lokaler. Tillatna fororeningar baseras pa SS 627801:2012 samt komplettering
utifrdn genomgangen litteratur. Fyra klasser av lokaler definieras:

e Hygienklass 0

inga patienter forvantas vistas i lokalerna.

e Hygienklass 1 kortare passage/vistelse av patienter kan férekomma.

e Hygienklass 2
e Hygienklass 3

Kvalitetsniva vid stadning

lokaler dar vard, behandling och mottagning av patienter forekommer.

lokaler med sarskilda krav p& renhet.

Fororeningar Hygien- Tilltna féroreninaar Motsvarande kvalitetsniva enligt SS
g klasser g 627801:2012
Biologiskt 0,1,2,3 Far inte forekomma Tillaggskrav (punkt 5.1.4)
material
Damm 0,1 Far forekomma hogst 2 Kvalitetsniva 5, dvs. hogst 2
anhopningar smutsanhopningar i kontrollenhet
mindre eller lika med 15 m?
Tillaggskrav i storre lokal
2,3 Far inte forekomma Tillaggskrav (punkt 5.1.4)
Skrap, los 0,1 Far forekomma hogst 2 Kvalitetsniva 5, dvs. hogst 2
smuts/ytsmuts, anhopningar smutsanhopningar i kontrollenhet
flackar mindre eller lika med 15 m*
Tillaggskrav i storre lokal
2,3 Far inte forekomma Tillaggskrav (punkt 5.1.4)

Risknivaer i hygienklassade lokaler

Riskbedomning och nivaindelning avseende foéroreningar i miljon ar upprattade med utgangspunkt i
Dansk standard DS 2451-10:2011 samt komplettering utifrdn genomgangen litteratur. Riskniva for
respektive hygienklass kan anvandas som underlag for att bestdmma omfattning och frekvens av

stadning.

Riskniva 1 1ag risk for smittoverforing till mottaglig individ
Riskniva 2 viss risk for smittdverforing till mottaglig individ

Riskniva 3 hog risk for smittdverforing till mottaglig individ



http://sfvh.se/PageFiles/489/S106_A_BOV-slutversion-100331.pdf
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Objekt och kritiska punkter i vardlokaler
Hygien- o Exempel pa objekt och kritiska punkter for L
yg Exempel pa lokaler . p P : P Riskniva
klass stadning
0 — Administrativa GOLV OCH GOLVLISTER Ingen risk
lokaler VAGGAR Ingen risk
INVENTARIER Ingen risk
1 — Véntrum GOLV OCH GOLVLISTER 1
- Dagrum VAGGAR: Strombrytare (0,2 m runt 2
— Hissar strdbmbrytaren), dorr och dérrhandtag (0,2 m runt
— Korridorer och dorrhandtaget), ledstanger
kulvertar INVENTARIER: bord, stolar 1
— Allménna toaletter . e _
TAk: Nedhédngande takarmaturer, utvandiga Ingen risk
— Personalutrymmen |0 htijationskanaler
TOALETTUTRYMME: Dérr och dérrhandtag, (0,2 m |3
runt dérrhandtaget), handikapphandtag,
sanitetsbehallare, toalettring med lock, toalettstol,
vattenbehallare med spolknopp
TVATTSTALL: Avlastningshylla, vdgghangda 3
behallare for flytande tval och
handdesinfektionsmedel, hallare for
torkpapper/engangshandukar, kranar,
mugghallare,tvattstall in- och utvandigt
2 — Vardrum GOLV OCH GOLVLISTER 1
— Behandlingsrum VAGGAR: Strémbrytare (0,2 m runt 2
— Undersokningsrum | strémbrytaren), dorr och dérrhandtag, (0,2 m runt
— Laboratorier dorrhandtaget), ledstanger
- Kok INVENTARIER: Arbetsytor, bord, glaspartier, stolar |2
— Desinfektionsrum PATIENTNARA YTOR: Undersokningsbrits, 3
— Toalett- och hygien- | patientsang, sangbord, patientgarderob
rum inom vardlokal } .
TAK: Nedhangande takarmaturer, utvandiga 1
ventilationskanaler
TOALETTUTRYMME: Dérr och dérrhandtag (0,2 m |3
runt dérrhandtaget), handikapphandtag,
papperskorg, sanitetsbehallare, toalettring med
lock, toalettstol, vattenbehallare med spolknopp




Dokument Projekt
Stadning i vardlokaler SIv

SFVH Datum Utgava
2012-07-09 1.0

TVATTSTALL: Avlastningshylla, vagghéngda 3

behallare for flytande tval och handdesinfektions-
medel, hallare for torkpapper/engangshandukar,
kranar, mugghallare, papperskorg, tvattstall in-
och utvandigt, vagg runt tvattstall

HvyGIENRUM: Duschhandtag/duschslang, 3
duschpall/sittbénk, duschvaggar, dorr och
dorrhandtag samt 0,2 m runt doérrhandtaget,
golvbrunn, handikapphandtag, kranar,
papperskorg, tvattstall in- och utvandigt

Vardlokaler med
sarskilda hygienkrav,
t.ex. inom

— Operationsavdelning

— Sterilteknisk
verksamhet

— Dialysenhet

— Endoskopienhet

- Intensivvards-
avdelning inkl.
neonatalvard

— Vard av sarskilt
infektionskansliga/

smittsamma
patienter

GOLV OCH GOLVLISTER 2

VAGGAR: Strombrytare (0,2 m runt 3
strdbmbrytaren), dorr och dérrhandtag, (0,2 m runt
doérrhandtaget), ledstanger

TAk: Nedhédngande takarmaturer, utvandiga 2
ventilationskanaler

INVENTARIER: Arbetsytor, bord, glaspartier, 3
patientgarderob, stolar

PATIENTNARA YTOR: Undersdkningsbrits,
patientsdng, sdngbord, patientgarderob

TOALETTUTRYMME: Dérr och dérrhandtag, (0,2 m |3
runt dérrhandtaget), handikapphandtag,
papperskorg, sanittsbehallare, toalettring med
lock, toalettstol, vattenbehallare med spolknopp

TVATTSTALL: Avlastningshylla, vdgghangda 3
behallare for flytande tval och
handdesinfektionsmedel héllare for
torkpapper/engdngshandukar, kranar,
mugghallare, papperskorg, tvattstall in- och
utvandigt, vagg runt tvattstall

HvyGIENRUM: Duschhandtag/duschslang, 3
duschpall/sittbénk, duschvaggar, dérr och
doérrhandtag samt 0,2 m runt dérrhandtaget,
golvbrunn, handikapphandtag, kranar,
papperskorg, tvattstall in- och utvandigt
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VAD SAGER LITTERATUREN?

Vardrelaterade infektioner och mikroorganismer i vardmiljo

Smittspridning mellan patienter och personal genom indirekt kontaktsmitta via tagstallen ar valkand
(Johnston 2009). For att minska fororening och smittspridning i varden och skapa en saker miljo for
patienter och personal behdvs kunskap om var smitta kan finnas, stéadrutiner som anpassas till
lokalernas utformning och till den medicinska utrustningen, samt uppfdljning av hur stadningen faktiskt
fungerar (Dancer 2011).

Patienter med hudinfektioner (Ransj6é 1982, Wang 2011) och diarréer (Boyce 2003) férorenar i hdg
grad sin omgivning. Manga mikroorganismer i sddana féroreningar kan éverleva i veckor - manader
pa torr yta, t.ex. Clostridium difficile (C.diff.) sporer, colibakterier och enterokocker (Dettenkofer 2007,
Hota 2004, Kramer 2006). Vardrelaterade infektioner och kolonisationer med C.diff. ar vanliga, men
smittvagarna &r svara att klarlagga (Loo 2011). Né&r patient med meticillinresistenta Staphylococcus
aureus (MRSA) skrivits ut kan man hitta MRSA i miljon aven efter flera stadningar, men det ar svart att
avgora om detta orsakar fler infektioner (Hardy 2006).

Pa golv samlas bakterier framst fran nedfallna hudpartiklar, men aven fran smutsiga skor. VVaggar blir
inte lika nedsmutsade. Det ar inte pavisat att golv och vaggar bidrar till spridning av infektioner i
varden (Maki 1982, Rutala 2004). Miljoodlingar kan visa vilka ytor som ar mest fororenade (Blythe
1998, Al-Hamad 2008). De icke-patientnara ytor som ar mest fororenade &r administrativa omraden;
tangentbord och telefon. Vissa tagstallen i den patientndra miljon ar sarskilt fororenade; sangkanter,
sanggrindar, sangbord, TV-kontroll, mandverdosa till sang, larmknapp, men ocksa ytor som
personalen berort sdsom infusionspumpar och respiratorpanel (Thom 2011, Huslage 2010). Att
rengdra medicinteknisk utrustning som anvéands till flera patienter, t.ex. blodtrycksmanschett, éron-
termometer och pulsoxymeter ar oftast vardpersonalens ansvar och blir latt eftersatt pga tidsbrist
(Havill 2011). Kranar, tvalbehallare, handduksdispensers och stédhandtag kan vara férorenade med
hoga bakterietal, mest stafylokocker, och blir inte alltid rengjorda (Griffith 2007). | hygienrum kan kran,
tval- och pappershallare vara sa férorenade att smittspridning med MRSA ar mojlig (Griffith 2003).

Tagstallen (dérrhandtag, kranar, toaletter mm) kan bli férorenade med smittamnen i sddana mangder
att de kan foras vidare (Rusin 2002) och orsaka infektioner, bade med stafylokocker (Boyce 2003),
virus som orsakar vinterkraksjuka (Barker 2004) och resistenta tarmbakterier (Ransjé 2010). Man har
ocksa hittat MRSA och vancomycinresistenta enterokocker (VRE) i draperier mellan sangar pa
intensivvardsavdelningar (IVA) och vardavdelningar, framst i de kanter som personalen anvander for
att dra for och skjuta ihop draperierna (Das 2002, Klakus 2008, Trillis 2008). Aven inom 6ppenvarden
finns givetvis smittdmnen pa tagstallen (Puhl 2011) och samma krav bor gélla dar som inom den
slutna varden.

Stadning, desinfektion eller badadera?

Det finns fa jamférande studier av stadning och desinfektion, och annu farre som sakert kan saga att
de vardrelaterade infektionerna minskar av battre stadning eller desinfektion (Dettenkofer 2004).

Uttkad stadning av vardrum till 7 dagar per vecka och av hygienrum till 2 ganger dagligen kan bidra till
att bryta spridning av resistenta tarmbakterier (Ransjo 2010). Enterokocker &r svara att avlagsna ur
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miljon, och tidigare VRE-barare vardad i samma patientrum kunde i upp till 14 dagar efterat innebara
risk for efterfoljande patient att bli barare (Drees 2008). Pa en intensivvardsavdelning dar man stegvis
inforde daglig stadning och forbattrade stadpersonalens kunskaper, men ocksa forbattrade hand-
hygienen, blev antalet patienter som smittades med VRE farre for varje steg (Hayden 2006). Utdkad
stadning av patientnara ytor kan i viss man minska vardrelaterade infektioner med MRSA (Rampling
2001).

Acinetobacter &r en omgivningsbakterie som trivs i fuktig miljé och kan orsaka infektionsutbrott framst
pa intensivvardsavdelningar. | ett ubrott pa IVA dar miljon var kraftigt fororenad konstaterades stora
brister vid byten av staddpersonal p.g.a. bristande upplérning, bristande uppféljning, brister i att félja
givna stadrutiner och oklarheter kring vad stad- eller vardpersonal skulle gora. Aven rengdéringsmediet
upptéacktes vara fororenat med bakterier (Denton 2004).

Stadning med rena redskap och ratta metoder ger battre resultat, matt med kontaktplatta, &n bristféllig
stéadning kompletterad med desinfektion (Dharan 1999). Stadredskap som inte skéts riktigt kan sprida
smitta med omgivningsbakterier (t.ex. pseudomonas, acinetobacter, bacillus) pa avdelningar for
infektionskansliga patienter (Engelhart 2002, Das 2002, Bergen 2009). Stadmaterial ska véljas utifran
rengoringsformaga och stadningen ska ske efter faststallda protokoll (Diab-Elschahawi 2010).

Mikrofiberdukar kan ha mycket varierande egenskaper och rengoringsférmégan hos fuktade dukar
vaxlar. Vid byte av dukkvalitet maste den nya duken utvarderas visuellt samt med ATP och odling
(Nielsen 2001, Moore 2006, Smith 2011). Antalet gadnger dukar tvattats paverkar stadresultatet som
kan vara mycket samre efter 150 &n efter 75 ganger (Smith 2011). Om en fuktig mikrofiberduk viks
flera ganger, kan bakterier vandra fran den anvanda, fororenade delen av duken till oanvanda delar
och foras vidare till nasta yta som stadas. (Bergen 2009). Forfuktade mikrofibermoppar fungerar bra,
om de anvands endast for en begransad yta (Rutala 2007).

Visuell beddmning, méatning av kvarvarande biologiskt material med ATP och olika typer av odlingar
kan anvandas for att kontrollera stadresultatet (se avsnitt Kontroll av stadkvalitet). Eftersom metoder-
na mater olika saker &r det svart att hitta samband emellan dem. Det &r ocksa oklart vilka renhets-
nivaer som har samband med smittrisker. Manga studier har lag kvalitet i utférande och samman-
stallning, och ar darfor svartolkade. Visuell bedomning racker inte for att beddma om stadade ytor ar
fria fran biologiskt material eller mikroorganismer (Griffith 2000, Cooper 2007). Ytor som ser smutsiga
ut bor stddas om direkt. Hogriskytor som ser rena ut bor kontrolleras med odling och ATP (Griffith
2000).

ATP-métning och experimentell nedsmutsning med S.aureus (Exner 2004) kan ocksa anvandas for att
jamfora stadmetoder. Manga tester av rengéring och desinfektion grundar sig pa experimentell ymp-
ning av en yta med en kdnd méangd av ett smittdmne (bakterier, virus) och provtagning av hur stor
mangd som kan atervinnas fran ytan efter olika typer av stadning. Detta &r en bra men resurskravande
teknik for att validera stadmetod.

Vid matningar fore och efter stddning med rengdringsmedel minskade ATP med cirka en tredjedel.
Bakterietalen minskade ndgot men sambandet mellan ATP och bakterievéxt var svagt. Det sag rent ut
oavsett ATP tal. Hoga ATP-varden betyder inte nédvandigt infektionsrisk for patient. (Mulvey 2011).
Hoga ATP-varden kan hittas pA manga patientnara foremal i varden, och ibland &r de fa foremal som
rengors av stadpersonal renare an alla de som vardpersonalen ska skota (Anderson 2011). Fukt- och
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vatmoppning ar effektivare an torrmoppning och sprej bade mot experimentella bakterier och
organiska féroreningar (Andersen 2009).

Stadning med vatten och rengdringsmedel avlagsnar 80 % av mikroorganismerna pa golv och vaggar,
och vidare bearbetning med desinfektionsmedel avlagsnar 9 % (Ayliffe 1967). Efter stadning och efter
desinfektion av golv har bakterienivaerna stigit redan inom en timme, och 6kar sedan till mattnadsniva
inom 24 timmar (Ayliffe 1967). JAmfdorelse av golvstddning med rengéringsmedel + vatten eller med
desinfektionsmedel visar ingen skillnad i férekomst av vardrelaterade infektioner. Desinfektion ger
hdgre kostnader och mattare golv, och kan ge hudproblem fér personalen (Danforth 1987).

Stadning med ytdesinfektionsmedel foreskrivs bade i amerikanska och engelska guidelines, men har
tveksam effekt och ménga nackdelar. Stadning med enbart vatten minskar fororeningen 10-100 ggr,
enbart etanol 100-1000 ggr men isopropanol + rengoringsmedel &r mangdubbelt effektivare (Walder
1988). Aterkontaminering efter desinfektion sker i befolkade rum p& 1-2 timmar. Att anvanda samma
duk till flera ytor kan sprida smitta aven om den ar fuktad med vissa desinfektionsmedel t.ex. kvartara
ammoniumforeningar. Att rutinméassigt desinfektera vardlokaler fyller ingen funktion s& lange smitt-
samma patienter finns kvar och tillfér nya smittdmnen (Allerberger 2002). Stadning minskar foro-
reningsgraden till ungefar halften oavsett metod, och man kan inte se skillnad pa desinfektion med
natriumhypoklorit och stadning (Sherlock 2009). Att desinfektera med natriumhypoklorit minskar
mangden C.diff. i miljon, men paverkar inte patientkolonisation (Wilcox, 2003).

Effekten av desinfektionsmedel stors av organiskt material och all desinfektion maste foregas av
rengoring eller integreras med rengdéring. Detta géller bade bakterier och virus.

Manga virus kan i viss man inaktiveras med desinfektionsmedel sdsom etanol, natriumhydroxid /lut
(NaOH) och natriumhypoklorit, men nar den behandlade ytan blir fuktig kan virus fortfarande vara
smittsamma om de finns i organiskt material, t.ex. i blod. Ytan maste forst vara rengjord, annars
fungerar inte desinfektionen (Terpstra 2007). Déar utbrott av vinterkréksjuka stoppats har man vidtagit
manga atgarder samtidigt; kohortvard, stadning, desinfektion. Det ar svart att avgora vilken av at-
garderna som ar viktigast (Kuusi 2002, Friesma 2009). Stadning och desinfektion kan inte garantera
att patientmiljon blir smittfri frdn virus som orsakar vinterkréksjuka om inte handhygienen fungerar
(Barker 2004, Morter 2011). Atersmutsning efter rengéring och eventuell desinfektion sker framst av
de ytor som personalen beroért (Aldeyab 2009).

Clostridium difficile (C.diff.) ar en sporbildande bakterie som orsakar svara diarréer och manga for-
ordar slutdesinfektion da patienter med C.diff. skrivs ut (Cohen 2010). For C.diff. kan vateperoxid,
perattiksyra och klordioxid 1000 ppm fungera med inverkningstid 10 minuter, men resultaten i vard-
lokaler ar ofta mycket sémre &n i laboratoriet. For att desinfektera sporer kréavs hdg koncentration och
l&ng kontakttid men ingetdera ar mojligt/rekommendabelt for ytdesinfektionsmedel och darfor kan
sporer finnas kvar (Maillard 2011). Rum som slutstadats med natriumhypoklorit 1000 ppm uppvisar
fortfarande hdga halter av C.diff. sporer. Natriumhypoklorit &r daligt som rengdéringsmedel samt
korroderande, tids- och arbetskravande (Shapey 2008).

Desinfektionsmedel ska bara anvandas nar det ar nodvandigt och dad med kunskap om de faktorer
som kan paverka effekten. Mikroorganismer kan bli resistenta mot kvartara ammoniumféreningar och
vissa andra medel, men inte mot medel som tranger in genom passiv diffusion t.ex. alkoholer och
oxiderande medel (Russell 2004).
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Nyare metoder att paverka forekomst av mikroorganismer pa ytor

Ytor kan behandlas pa olika satt sa att mikroorganismer faster samre. Koppar har anvants i hundratals
ar i t.ex. vattenledningar och diskbankar och har borjat bli aktuellt igen. Koppar i toalettsits, kranar och
dorrhandtag minskar bakterietalen p& dessa tagstallen, men de méste anda rengoras (Casey 2010).
Polyhexamethylene biguanide (PHMB) (Hedin 2010) och ett kvartart ammoniumsalt (Baxa 2011) har
ocksa testats, men betydelsen ar annu inte klar.

I en experimentell studie hade olika kopparlésningar viss effekt mot bl.a. MRSA, C.diff. och Legionella
(Gant 2007). Ultramicrofibermoppar fuktade med kopparldsning ger mattlig forbattring av stadresultat
(Hamilton 2010).

Portabla &nggeneratorer med textilklatt munstycke har blivit populara i hushallen och prévas i varden.
Metoden verkar lovande, men endast fa publicerade studier finns (Griffith 2009, Tanner 2009).

Véteperoxid i aerosol (hydrogen peroxide vapour, HPV), utan eller med tillsats av silverjoner, mark-
nadsfors for slutdesinfektion efter infekterade patienter. Bada metoderna kraver forsegling av rummet
och vateperoxiden maste avklinga innan rummet kan anvandas igen. Vateperoxidanga (HPV) minskar
experimentell férorening 10-100 ggr men ger battre resultat pa stadade ytor (Chan 2011). P& ytor i
vardlokaler ger vateperoxid minskade mangder av t.ex. MRSA, VRE, men man bor utvardera vilka
effekter HPV har pa infektionsfrekvenser (French 2004, Otter 2007, Hardy 2007). Pa daligt stadade
ytor och pa stoppade mdbler kan MRSA finnas kvar trots behandling med vateperoxid (Bartels 2008).
Slutdesinfektion med HPV pa hela eller delar av vardavdelningar i syfte att minska C.diff. kolonisation
minskar mangden sporer och kan ge viss sankning av antalet nya toxinpositiva fall (Boyce 2008,
Shapey 2008, Barbut 2009). Behovet att stada fore, tomma samt férsegla rum och krav att testa rest-
mangder maste vagas mot en eventuell ytterligare minskning av mangden C.diff. och HPV i miljon
(Davies 2010).

Ultraviolett stralning avdodar bakterier pa belysta ytor, vilket har varit kant lange, och har bérjat provas
igen. Nackdelarna 4r manga: materialpaverkan, ansenlig kostnad, dosberoende, flackar och smuts
kvarstar (Rutala 2010).

Smalspektrigt synligt ljus lar vara bakteriedddande men oskadligt fér manniska och kan vara péaslaget
kontinuerligt. | ett brannskaderum som stéadades dagligen halverades bakterietalen de dygn ljuset var
pa (Maclean 2010). Det &r oklart vilken betydelse detta kan ha; andra smittvagar &n ytorna finns sa
lange patienten ar kvar i rummet.

Utbildning och utvardering av stadkvalitet

Politiker och administratérer anser ibland att personal- och patientenkater ar tillrackliga for att bedéma
stadkvalitet och halla smittspridning nere, men detta &r omdebatterat (Edcumbes 2008). Hur stad-
ningen faktiskt gar till maste studeras pa plats. Man maste klargora arbetsférdelningen mellan vard-
och stadpersonal och folja upp att personalen arbetar enligt faststallda riktlinjer (Dumigan 2010). Vid
revision (systematisk granskning) upptacktes i England att stadningen inte utférdes enligt dokumen-
terade rutiner och astadkom att féroreningar snarare omfordelades an avlagsnades och sjukhusen fick
inte vad man betalade fér (Cooper 2007).
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Utbildning av stad- och vardpersonal ger battre foljsamhet till angivna stadmetoder och vasentligt
forbattrat stadresultat matt som férekomst av VRE (Hota 2009). Genom att intervjua stadpersonalen
om deras kunskaper kring vardrelaterade infektioner, hantering av avfall, handhygien, stadning, blod-
buren smitta m.m. och sedan skraddarsy utbildningen efter intervjuresultatet hojs kunskapsnivaerna
(Demirturk 2006, Singh 2012).

Att mérka en yta med farg som fluorescerar i UV-ljus och som endast kan avldgsnas genom torkning
med fuktig duk kan anvandas i personalutbildning for att snabbt visa om stadningen varit tillracklig
(Datta 2006, Carling 2008, Goodman 2008). Uppfdljning av stadresultatet med UV-ljus, ATP eller
odlingar kan anvéndas for att motivera personalen till battre stadinsatser och tydligt visa forbatt-
ringarna. Ofta férenas uppféljningen ocks& med n&gon form av utbildning for att ge bakgrunden till
smittspridning och betydelsen av att stada. Visuell inspektion, odling och ATP kan tillsammans
anvéandas for att forbattra stadmetoderna (Griffith 2007) om resultaten aterkopplas och anvands i
utbildning (Boyce 2009, Sherlock 2009). Nar stadpersonalen fick utbildning om smittspridning och
gavs mojlighet att fa aterkoppling med stod av odlingsresultat minskade mangderna av VRE och
C.diff. i miljon (Eckstein 2007).

Slutsatser av litteraturgenomgangen

God stadning minskar méangden mikroorganismer i miljon och kan férhoppningsvis indirekt leda till
farre infektioner genom att férebygga smittspridning.

Smittéverféring av bakterier och virus kan ske genom indirekt kontakt via tagstéllen. Vaggar och golv
har mindre betydelse ur hygiensynpunkt.

Stadning bor ske dagligen i lokaler som anvands av patienter. Tagstéallena i hygienrum (vattenkranar,
pappershallare, toalettstol, stodhandtag) ar ofta svart fororenade och kan behdva stadas oftare.
Rengoring med fuktig metod och rena dukar/moppar ger bésta resultatet. En duk som viks och
anvands till flera ytor blir snabbt genomsmutsad och riskerar att sprida féroreningar, i stallet bor flera
dukar anvandas inom ett rum.

En desinfekterad yta atersmutsas snabbt nar den anvands. Rutinmassig ytdesinfektion gor ingen nytta
och medfor miljorisker. Att spara tid genom att enbart desinfektera fungerar inte. Rengoring ska forega
desinfektion vid grov nedsmutsning. Vid lag grad av nedsmutsning kan rengéring och desinfektion
utféras med kombinerat medel.

Slutstadning bor ske med validerade metoder, kompletterad med slutdesinfektion efter vard av vissa
patienter med riskfaktorer for smittspridning (se avsnitt Stadning i vardmiljo).

Utbildning om stadning behovs, bade for stad- och vardpersonal, garna belyst med uppfdljnings-
metoder.



Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
SFVH Datum Utgava Sida
2012-07-09 1.0 23 (52)

KONTROLL AV STADKVALITET

Nordisk Stadstandard, SS 627801:2012 (tidigare INSTA 800) beskriver ett system for faststallande
och bedémning av stadkvalitet i olika typer av lokaler, och tillater féroreningar sarskilt pa svartillgang-
liga ytor t.ex. vid bord, stolar, séangar och stativ pa hjul. For att uppna en vardhygieniskt acceptabel
stadkvalitet i vardlokaler (enligt Hygienklasser) behovs tillaggskrav och dar har Dansk standard DS
2451-10:2011 anvants som utgadngspunkt.

Stadning och kvalitetsuppfdljning i vardmiljo syftar till att
e avlagsna smittdmnen fran ytor och pa sa vis férebygga spridning av mikroorganismer

e underhalla inventarier/lokaler och rapportera eventuella skador i behov av reparation

Anvandningsomraden for lokaler och inventarier samt vilken patientkategori som vardas i lokalen ar av-
gorande for stadningens omfattning och utférande. | avtal mellan bestallare och leverantor ska darfor
objekt, kritiska punkter, kvalitetsniva/kvalitetsprofil och omfattning definieras (se avsnitt Hygienklasser).

Stadning ska utforas i tillracklig omfattning sa att lokaler och inventarier &r visuellt (synligt) rena.

Avtalet ska ta hansyn till oférutsedda handelser/féroreningar i lokalerna, som kan innebéara risk for
spridning av mikroorganismer.

Metoder for utvardering av stadning

Utvardering av stadning ska ingd i bestallarens och leverantérens kvalitetssystem. Utvarderingen ska
ske regelbundet och strukturerat samt regleras i avtal. Avvikelser ska hanteras i kvalitetssystemen.
Resultat av utvarderingen ingar som en viktig del i utbildning av stad- och vardpersonal.

Utvarderingen ska ske omedelbart efter stadning, pa objekt och kritiska punkter (se avsnitt Hygien-
klasser) som definierats i avtalet.

For att beddma om stadfrekvens och omfattning &r tillrécklig kan utvardering aven ske fore eller
mellan stadning.

Rapport
| rapport 6ver utford kontroll ska féljande finnas:

e Datum och klockslag for matning

e Datum och klockslag for senaste stadning

e Matmetod

e Vem som gjort matningen

e Rum och foremal som ingér i utvarderingen

e Matresultat

e Vardering av matresultat i forhallande till hygienniva

e Kommentarer vid avvikande resultat (skador pd ytan m.m.)
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Avtal
Kontroll av stadningen i varje hygienklass ska beskrivas. | beskrivningen ska inga:

e Antal kontroller och kontrolimetoder
e Kiritiska punkter

e Godkéanda gréansvarden

e Vem utfér och vem deltar

e Vem ska ha rapporten

e Handlingsplan for avvikelser fran godkand grans

Revision av stadningens utférande

Nedanstdende ar utdrag ur Livsmedelsverkets rekommendationer (Livsmedelsverket 2011) for
revision av rengdring och desinfektion i livsmedelslokaler och kan vara till hjalp. Ordvalet ar delvis
andrat, men inte sakinnehallet. Motsvarande krav finns annu inte for vardlokaler, men bér ingd i
bestallarens kvalitetssakring av stadning.

1. Finns rutiner?

Kontrollera att rutin fér stddning finns. Rutiner fér reng6ring och eventuell desinfektion ska finnas for
lokaler (aven golvbrunnar), utrustning, redskap, foremal, tilloehor, stadvagnar och avfallsutrymmen.

Rutinerna ska innehalla instruktioner for hur olika omraden med olika hygienkrav ska rengéras,
frekvens, eventuella dokumentationskrav, lista 6ver kemikalier och korrigerande atgarder.

Rutin ska finnas fér hur och var rengdringsutrustning inklusive kemikalier ska forvaras.
Rutiner ska aven finnas for ordningen i lokalerna, sa att rengoring av samtliga objekt underlattas.
Ar rutinerna anpassade till verksamheten i olika hygienklasser?

Omfattar rutinerna rengoring av objekt som rengdérs mindre frekvent, som t.ex. tak, armatur och
ventilationsdon?

Ingar egna rengoringskontroller med uppféljning av rengdringsresultat, t.ex. genom visuell granskning,
tryckplattor och ATP-métning?

2. Fo6ljs rutinerna?

Kontrollera att rutinerna foljs.

Har rengdring och eventuell dokumentation gjorts med angiven frekvens?

Har rengoringsresultat foljts upp enligt rutin? Har korrigerande atgarder vidtagits?
Forvaras rengoringsutrustning och kemikalier pa anvisade platser?

Forvaras utrustning, redskap och andra féremal sa att rengdéringen underlattas?
Finns ovidkommande féremal i lokalerna som forsvarar rengéringen?

Ar ytbelaggning skadad s& att rengéringen forsvaras?

Ar det rent?
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3. Arrutinerna andamalsenliga?

Kontrollera att kravet uppfylls i verksamheten. Gér en sammantagen bedémning av iakttagelserna och
avgor om utforarens rutiner for rengoring sakerstaller att lokalerna inte férorenas sé att de blir halso-
farliga.

Visuell granskning

Visuell granskning ar forsta steget i utvarderingen. Kriterier for visuell granskning finns i SS
627801:2012 (Nordisk stadstandard).Ytor som inte &r godkanda ska stadas pa nytt.

Visuell granskning enligt Nordisk stadstandard ar inte tillracklig for utvardering av stadning i vard-
lokaler. Ytor som ser rena ut kan anda vara beméangda med mikroorganismer och biologiskt material.
Métning med ATP och odling ar nésta steg i granskningen.

Belysning med UV-ljus

Att belysa ytor med UV-ljus, eventuellt efter att de méarkts med fluorescerande farg, ar ett snabbt och
enkelt kvalitativt matt pa hur stadning utfors (Boyce 2011) och kan anvandas i samband med
personalutbildning.

ATP (bioluminiscens)

ATP (bioluminiscens, narvaro av adenosintrifosfat) mater mangden levande celler/organiska
fororeningar, bade mikroorganismer och i kroppsvéatskor/utsondringar.

ATP aktiverar luciferas (fran eldflugor) som omvandlar luciferin till synligt ljus. ATP-maétning sker
genom att fuktad provtagningspinne stryks dver ytan som ska studeras och sedan sétts i provrér med
en l6sning av luciferin/luciferas. Ljusfrisattningen méts i luminometer och anges som Relative Light
Unit (RLU). Flera kommersiellt tillgangliga metoder finns. Gransvardena beror p& vilken metod som
anvands och provtagningsytans storlek.

ATP-méatning anvands ofta i livsmedelstillverkning. For att metoden ska kunna anvandas vid stadning i
vardmiljo behover den utvecklas och utvarderas.

Mikrobiologiska kontroller (odling)

Mikrobiologiska kontroller kan anvandas for att mata méangd och art av odlingsbara mikroorganismer,
framst bakterier, pa en yta. De odlingssubstrat som anvands ska ha tillsats av amnen som inaktiverar
rester av tensider och eventuella desinfektionsmedel som kan finnas kvar pa provtagningsytan. Mikro-
organismerna kan raknas och vid behov artbestdmmas. Resultatet ar tillgangligt tidigast efter 2 dygn.

Odling av bakterier méter totalantal bakterier och definierar &ven vissa bakteriearter t.ex.
Staphylococcus aureus beroende pa val av odlingssubstrat. Kontaktplattor och dipslide provtar sma
provtagningsytor och mater antalet kolonibildande mikroorganismer per yta. Fuktade sterila prov-
tagningspinnar och provtagningsdukar kan anvandas for stérre ytor och méter vilka mikroorganismer
som finns pa ytan samt ger en uppfattning om i vilka mangder. Detaljerade metodbeskrivningar finns
vid mikrobiologiska laboratorier. Kontakta laboratoriet innan planerad provtagning for val av metod.
Diskutera resultaten med vardhygienisk expertis.
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Dipslide och kontaktplatta

Dipslide (fyrkantig) och kontaktplatta (Rodac, rund) har bada en fri agaryta som trycks latt mot
provtagningsytan.

Dipslide anvands ofta i miljoodlingar, med gransvéardena totalantal per tagstélle <2,5 cfu/cm?, S.aureus
<1 cfu/cm? (Lewis 2008).

Kontaktplatta ar en battre validerad metod. For en Rodac kontaktplatta med 55 mm @ (= 23,7 cm?)
motsvarar 2,5 cfu/cm” c:a 60 cfu/platta och 1 cfulcm® c:a 24 cfu/platta.

For matning med kontaktplatta anges i Svensk Lakemedelsstandard gransvarden fér produkt-
berérande ytor som totalantal 25- 50 cfu/platta och fér framstélining av blodprodukter som hégst
5 cfu/kontaktplatta (55 mm diameter). Erfarenheten far utvisa vilka gransvarden som kan anses
godtagbara t.ex. for kritiska punkter i hygienklass 3 i vardlokaler i Sverige.

Provtagningspinnar och provtaghingsdukar
Sterila provtagningspinnar av olika material fuktas t.ex. med koksaltlésning stryks dver en bestdmd yta

och skakas darefter i vatska. Vatskan odlas sedan ut p& agarplattor (Hedin 2010).

Sterila provtagningsdukar fuktade med t.ex. koksaltldsning som gnids 6ver en storre yta och darefter
bearbetas sa att mikroorganismer tvattas ur anvands ibland i livsmedelsproduktion och i djurstallar for
att hitta specifika sjukdomsorsakade bakterier t.ex. salmonella och MRSA (Bergstrom 2012).
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AVVIKELSEHANTERING

Avvikelse ar en samlingsterm for negativ handelse och tillbud. Avvikelser betraffande stadning ska
rapporteras av bade stadpersonal och vardpersonal till narmaste chef eller enligt faststalld lokal rutin.

Avvikelser som ar relaterade till stadning kan direkt eller indirekt paverka patientsakerheten och vard-
verksamheten negativt. Det ar darfor angelaget att fanga upp alla avvikelser for att kartlagga orsaker
och ta fram atgardsforslag for att forhindra upprepande.

Avvikelsehanteringen ska bedrivas systematiskt for att uppna enhetlig hantering och battre kommuni-
kation mellan bestéllare, leverantér och verksamheterna. Ett systematiskt arbetssatt som samman-
stélls pa ledningsniva underlattar ocksa majligheterna att forbattra kommande upphandlingar av
stadning.

Riskanalys (SOSFS 2011:9)

Vardgivaren/bestéllaren och leverantéren ska fortlopande bedoma om det finns risk fér att handelser
skulle kunna intraffa som kan medfora brister i verksamhetens kvalitet. For varje sadan handelse ska
vardgivaren uppskatta sannolikheten for att handelsen intraffar, och bedéma vilka negativa
konsekvenser som skulle kunna bli féljden av handelsen.

Utredning av avvikelser

Vardgivaren/bestéllaren ska ta emot och utreda klagomal och synpunkter pa verksamhetens kvalitet
frén patienter och deras narstaende, personal och andra vardgivare.

Om resultatet av en levererad tjanst avviker fran kvalitets- och funktionskrav enligt avtalad specifika-
tion ska bestallaren reklamera felet omgaende fran det att felet uppdagats. Bestallaren har réatt att
hava kopet eller krava ersattningsleverans om inte leverantéren inom skalig tid atgardar patalad brist.

Om stadavtalet inte medger att avtalad kvalitetsniva uppnas inom bestalld arbetstid ska avtalet
omprovas.
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KEMISKA MEDEL

Stadkemikalier

Rengoringskemikalier delas upp i alkaliska medel, sura rengéringsmedel, komplexbildare (vatten-
forbattrare) och tensider (ytspanningssankare). Alkaliska rengéringsmedel |6ser organiskt material
t.ex. protein och till viss del fett. De bestar ofta av natriumhydroxid (NaOH, kaustik soda) eller natrium-
karbonat (Na,CO3, soda). Hit raknas &aven silikater.

Syror anvands for att avlagsna kristalliserade salter eller utfallningar av svarlosliga salter. Syror ar
starkt fratande, vilket maste beaktas ur korrosionssynpunkt. Vanligast forekommande ar saltsyra
(HCI), salpetersyra (HNOs), fosforsyra (HsPO,4) och myrsyra (HCOOH).

Komplexbildare bestar av amnen som kan forhindra utfallning av svarlosliga salter framst i hart vatten.
Kallas @ven vattenférbattrare eller vattenavhardare. EDTA/NTA, ortofosfater och polyfosfater raknas
till komplexbildare.

Tensider ar kemikalier som har en formaga att sanka ytspanningen hos vatten. Detta gor det enklare
for vatten att tranga in i trdnga och svaratkomliga stallen for att [6sa upp och/eller lossgora
fororeningar. Tensider har ocksa en formaga att gora olja och fetter blandbara med vatten.

Ytdesinfektionsmedel

Ytdesinfektionsmedel ska vara testade och CE-markta for andamalet enligt gallande standarder.

Desinfektionsmedel hammas i vaxlande grad av organiskt material ("smuts") och detta kan aven
skydda mikroorganismerna. Darfor bor det desinfektionsmedel som anvands till ytor &ven ha en god
rengorande effekt. Det ska ha ett brett spektrum med effekt mot bade bakterier och virus. Medlen far
inte vara korrosiva, det vill saga far inte paverka ytmaterialet.

Vid ytdesinfektion ska ytan alltid bearbetas mekaniskt med desinfektionsmedlet eftersom detta 6kar
desinfektionseffekten. Desinfektionsmedel far inte hallas eller sprejas 6ver en yta. Anvand
skyddshandskar. Inverkningstiden efter mekanisk bearbetning &r den som tillverkaren anger.

Ytdesinfektionsmedel lampliga i vardlokaler ar vanligen baserade pa alkoholer eller oxiderande medel
(natriumhypoklorit, peroxider), i kombination med tensider.

Miljopaverkan av stadkemikalier och desinfektionsmedel

Upphandling av stadkemikalier ska granskas av kemicontroller/miljosamordnare
med avseende p& miljopaverkan. Exempel pa riskméarkning ar R50 (mycket giftigt
for vattenlevande organismer) och R53 (kan orsaka skadliga langtidseffekter i
vattenmiljon).

Tensid som anvands ska klara kraven for latt nedbrytbarhet. Fluortensider i filmbildande golvvards-
medel undantas fran kravet under forutsattning att dessa inte &r PFOS (perfluoroktansulfonat) eller
bildar PFOS vid nedbrytning. Ingdende amnen far inte vara bioackumulerbara. Latt nedbrytbara
amnen undantas fran kravet, forutsatt att kanda nedbrytningsprodukter inte ar bioackumulerbara.
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Ingdende amnen far inte vara klassificerade som giftiga, mycket giftiga, cancerframkallande, muta-
gena eller reproduktionstoxiska. Vid forfragan ska leverantéren kunna presentera en bedémning av
halsorisker av eventuella nedbrytningsprodukter och reaktionsprodukter.

Produkten far inte klassificeras som milj6farlig. Vid bekampning inom sjukvarden av sporbildande
bakterier av s&dan epidemisk art sdsom Clostridium difficile undantas perattiksyra fran detta krav.

Produkten far inte klassificeras som allergiframkallande.

Aktivt klor 6ver 0,01 viktprocent far inte ingd i produkten. Aktivt klor ar ett matt pad mangden tillgangligt
klor i t.ex. natriumhypokloritféreningar uttryckt som elementart klor. Den aktiva (desinfekterande)
kloren i t.ex. ett klorbaserat desinfektionsmedel uttrycks i g/liter alt mg/liter (ppm). Produkter som &r
avsedda for viss desinfektion och mogelsanering undantas fran kravet nar sa kravs av hygienskal.

EDTA 6ver 0,2 viktprocent far inte ingd i produkten.

Aromatiska l6sningsmedel far inte ingd i produkten. Avaromatiserad nafta med <1 % aromatiska
kolvaten och <0,1 % bensen samt restmonomerer i polymerinnehallande produkter undantas fran
kravet.

Halogenerade l6sningsmedel 6ver 0,2 viktprocent far inte ingd i produkten. Konserveringsamnen
undantas fran kravet.

Perborater och andra oorganiska borsyrasalter far inte inga i produkten. Vid bekampning inom sjuk-
varden av sporbildande bakterier av sadan epidemisk art sdsom Clostridium difficile undantas
perboratinnehallande produkt fran detta krav.

Alkylfenoletoxylater far inte ing& i produkten.

(Texten ar ett utdrag ur Miljokravsspecifikation for Kemisk — tekniska och stadutrustning, SLL 730
Bilaga 2.2)

Alkoholer klassas inte som miljofarliga enligt ovanstaende.

Desinfekterande amnen som inte bér anvandas av miljoskal om andra produkter finns att tillga, &ar
klorhexidiner, guanidiner, mecetronium etylsulfat (ingar i Sterillium®), o-ftalaldehyd, glutaraldehyd (pga
allergirisk) och natriumhypoklorit (Klorin®) sulfaminsyra (ingar i Virkon®-koncentrat, brukslosningen
saknar kéanda miljoeffekter).
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BASAL HYGIEN i samband med stadning

Personal som utfér staddning ska félja riktlinjer fér basal hygien, arbetsklader och skyddsutrustning
enligt SOSFS 2007:19 och AFS 2005:1 samt aven folja lokala riktlinjer/anvisningar fér respektive
vardverksamhet.

Arbetsklader ska vara kortdrmade och bytas dagligen eller oftare
Huvudduk ska vara kort eller instoppad innanfér blusen
Langt har ska vara uppsatt

Ringar, armband eller armbandsur far inte anvandas. Dessa samlar mikroorganismer och
forhindrar adekvat handhygien

Hall naglarna korta och anvand inte konstgjorda naglar eller nagellack

Hander/underarmar ska desinfekteras med alkoholbaserat handdesinfektionsmedel (eller annat
medel med motsvarande effekt)

— innan rena arbetsmoment, t.ex. vid pafylining av rent material/hygienartiklar

— efter orena arbetsmoment, efter kontakt med kroppsvéatskor och efter anvandning av
skyddshandskar

Handtvatt med tval och vatten utfors om handerna ar synligt smutsiga och efter stadning hos
patient med diarré/krékning. Avsluta med handdesinfektion

Anvand skyddshandskar vid kontakt med kroppsvatskor och kemikalier samt vid orent arbete (t.ex.
toalettstadning)

Kasta handskarna direkt efter anvandning

Beror inte omvéaxlande smutsigt och rent. Skyddshandskar blir férorenade utanpa och sprider da
smitta

Anvand inte skyddshandskar i onddan, eftersom huden far illa av detta och du far en falsk kansla
av trygghet

Engangs plastforklade anvands nar det finns risk att arbetskladerna blir vata eller nedsmutsade
(t.ex. stadning av toalettstolar)
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UTBILDNING

Alla som utfor stadmoment, bade stad- och vardpersonal, ska ha grundlaggande kunskap om
stadmetoder och vardhygieniska rutiner.

Sjukvardsmiljo ar kanslig och staller htga krav pa stadpersonalens kunnande och anpassnings-
formaga. For att uppratthalla god patientsakerhet kravs att stidpersonal beharskar svenska i tal och
skrift (for att forsta bl.a. varningstexter och bruksanvisningar).

Stadledare och stadpersonal, liksom extra personal och timanstéllda, ska ha dokumenterad
kompetens sdsom

e genomgangen utbildning om Nordisk stadstandard
e genomgangen utbildning inom SRY, PRYL eller motsvarande
e genomgangen hygienutbildning

e sarskild kompetens for att hantera stddmaskiner m.m. tekniskt, praktiskt och hygieniskt
For alla utbildningar ska stadpersonalen ha blivit godkénd efter skriftliga eller praktiska prov.
Bestallarens stadcontroller ska minst ha motsvarande uthildning som stadledaren.

Vardpersonal ska ha kunskap om de stddmetoder som anvands (se avsnitt Stadning i vardmiljo).

Hygienutbildning

Samrad gallande hygienutbildning ska ske med respektive Vardhygienisk enhet. Aterkommande
hygienutbildning ska erbjudas all stadpersonal pa arbetstid.

Stadpersonal ska ha kunskap om

e basala hygienrutiner och desinfektionsmedel
e smitta, smittvagar och viktiga smittdmnen
¢ infektionskéansliga patienter

e stadningens betydelse for att minska smittspridning
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STADNING | VARDMILJO

Lokalerna ska forberedas sa att stadning underlattas och att en god ordning uppratthalls t.ex. genom
att fasta upp elkablar och plocka undan saker. Man kan aven underlatta arbetet genom
overenskommelse mellan stad- och vardpersonal om lamplig tidpunkt for stadning.

Stadning ska inte utforas under padgdende verksamhet t.ex. maltider, undersékningar och
behandlingar.

Skriftlig stadinstruktion ska utarbetas for varje lokal med tillhérande objekt och finnas tillganglig i
verksamheten.

Verksamheten ska i samarbete med leverantéren identifiera kritiska punkter samt definiera ansvar och
frekvenser for stadning.

Allmanna riktlinjer och ansvarsfordelning

e Vardenhetschefen eller motsvarande ansvarar for att riktlinjer, nedskrivna rutiner och checklistor ar
kanda och anvands pa enheten

e Personal (vard- och/eller stadpersonal) som utfor stadning ska ha dokumenterad kunskap om
gallande riktlinjer och metoder for regelmassig stadning, akutstadning, patientnara staddning och
slutstadning. Gallande riktlinjer ska féljas

e Vardenhetschef eller motsvarande ansvarar for att stadpersonal informeras om speciella
forhallanden pa vardenheten (t.ex. pagaende vinterkraksjuka, rum som inte ska stadas,
anvandning av andningsskydd)

o Den som upptécker en fororening ar ansvarig for att punktdesinfektion/punktstéadning utfors
e P& vardenheter har vardpersonalen ansvar for punktdesinfektion om inget annat avtalats

¢ | allménna lokaler (t.ex. entrétoaletter) har stadpersonalen ansvar for att punktdesinfektion och
punktstédning utfors
Punktdesinfektion

Utfors direkt vid féroreningar av kroppsvatskor/utséndringar. Stor férorening tas upp med
absorberande material.

e Utférs med metoder, kemikalier och utrustning enligt lokala anvisningar

e Efter utford punktdesinfektion ska ytan vara synligt ren och torr

Punktstadning

e Utfors direkt vid spill av t.ex. dryck

e Spill torkas upp direkt med vatten och eventuellt rengdringsmedel
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Regelmassig stadning i hygienklass 0-3

For metoder se avsnitt Stadmetoder.

Nedan anges rekommenderade lagsta stadfrekvenser. Resultatet av den regelméssiga stadningen
ska uppfylla kraven for lokalens kvalitetsniva (se avsnitt Hygienklasser). Daglig stadning behdvs i
lokaler dar vardtagare eller personal vistas mycket, dvs. personbelastningen ar hég. Utford stadning
ska dokumenteras med daterad och signerad checklista.

Daglig stadning da patientrelaterad verksamhet bedrivs

e Hygienklass 1 t.ex. allmanna toalettutrymmen, dagrum, vantrum, hissar, omkladningsrum

e Hygienklass 2 och 3 alla lokaler

Stadning 1 gang/vecka
e Hygienklass 0

e Svaratkomliga eller dammsamlande ytor t.ex. lister, element, tavlor, ventilationsdon, ovanpé skap
och ror i hygienklass 2 och 3

e Rengoring av golvbrunnar

Stadning av patientnara ytor

Regelmassig patientnara stadning i vardmiljo

Varje vardenhet ska utifrdn verksamhet definiera vad som ingar i patientnara ytor/utrustning och
utifrdn det uppratta en checklista.

Patientnara stadning ska ske dagligen utifran upprattad checklista och utforas av vardpersonal eller
stadpersonal enligt avtal. Det ska tydligt framga vilken personalgrupp som ansvarar. Checklistan ska
dateras och signeras.

Kritiska punkter ar ytor och utrustning som finns i patientens narhet eller som delas mellan vardtagare
och som anvéands frekvent, s.k. tagstéllen (se avsnitt Hygienklasser).

Exempel pa kritiska punkter

e Sang, sanggrind, séngbord

e Sanglampa, telefon, fjarrkontroll

e Stol/pall, avskarmning

e Larmknappar, strémbrytare

e Manéverdosa till sang, vagg-/instrumentpanel fér medicinska gaser

e Medicinteknisk utrustning (t.ex. droppstéllningar, volympumpar, kuvds, patientlift)
e Hjalpmedel for forflyttning/traning (gabord)

e Skotbord

e Avfallsstalining — byte av pase
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Rengdring och desinfektion av utrustning som anvands till flera patienter

Varje vardenhet ska utifrdn verksamhet definiera vilken utrustning som ska rengéras och
desinfekteras regelbundet och/eller efter anvandning och utifran det uppratta en checklista.
Checklistan ska dateras och signeras av den som utfort arbetet.

Vid uppenbar risk for férorening med kroppsvétskor och utséndringar ska desinfektion utféras
omgéende.

Exempel pa utrustning som anvands till flera patienter
e Duschpall/stol, duschvagn

e Skotbord

e Tagstalle pa hjalpmedel (t.ex. gabord, rullstol)

¢ Gynekologistol

e Undersoknings-/provtagningsstol

o Patientbrits

e Arbetsyta pa bank/vagn

e Undersdkningslampa

e Medicinteknisk utrustning (t.ex. blodtrycksmanschett, pulsoxymeter, instrumentpanel)

Praktiska anvisningar for patientnara stadning

Rengoring ska forega desinfektion vid grov nedsmutsning; vid 1&g grad av nedsmutsning kan
rengdring och desinfektion utféras med kombinerat medel.

Anvand

e vatten + rengoéringsmedel blandat i litet kérl (obs. inte sprej) och ren torkduk/tvattlapp eller forfuktad
duk

Doppa aldrig anvand torkduk i rengéringslésningen — ta en ny for att inte fororena
rengdringslésningen

eller

e alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med tensider eller annat upphandlat medel enligt lokala
anvisningar

Fukta en engangsduk med riklig méngd medel (obs. inte sprej) och bearbeta ytan tills den &r synligt

ren och torr.

Denna metod rekommenderas hos patienter med riskfaktorer for smittspridning (t.ex.
vatskande/kroniska sar, hudeksem, diarré).
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Akutstadning

Akutstadning ar stadning som inte kan uppskjutas till nésta regelmassiga stadtillfalle t.ex. darfor att
féroreningar torkar fast eller orsakar annan olagenhet (t.ex. stort spill av kroppsvatskor).

Utrustning for akutstadning

Upphandlad stadutrustning och rent stadmaterial avsedda for akutstadning ska finnas tillganglig pa
varje vardenhet dven under jourtid. Den som anvant stadutrustning ansvarar fér rengoring av denna.
Stadpersonal ansvarar for iordningstallande, pafylining och skétsel av stadutrustning och stadmaterial
om ej annat avtalats.

Slutstadning
Slutstéadning ska ske i samband med att patient:
e Dbyter vardplats

e avslutar isolering (t.ex. efter tarmsmitta)

e skrivs ut

Varje enhet ska utifran den specifika vard som ges identifiera vad som ingar vid slutstadning och
desinfektion av kritiska punkter.

Slutstadning kan kompletteras med slutdesinfektion efter vard av patienter med riskfaktorer for smitt-
spridning, enligt lokala anvisningar. Den som utfor slutdesinfektion ska ha kunskap om smittdmnen
och desinfektionsmedel.

Checklista ska upprattas med séarskild uppmarksamhet pa frekventa tagstallen/kritiska punkter, for att
kvalitetssékra att slutstadning utférs korrekt.

Checklistan ska dateras och signeras av den som utfor stadningen.

Exempel pa kritiska punkter vid slutstadning

e Patientsdngens samtliga delar (&ven underrede och eventuell mandverdosa) inklusive madrass
e Sangbord inklusive lador, telefon m.m.

e Sanglampa, radio, fjarrkontroll, dator

e Stol/pall

e Medicinteknisk utrustning (droppstéllningar, volympumpar, patientlift m.m.)
e Garderob/skap inklusive tagstélle, t.ex. handtag och runt detta

e VAagg-/instrumentpanel for medicinska gaser m.m.

e Hjalpmedel for forflyttning/traning

e Skotbord

e Avfallsstalining — byte av pase

e Hygienrum — byte av hygienartiklar vid tarmsmitta
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Storstadning

| avtalet ska finnas reglerat om storstadning och vad den innehaller och om tillaggstjanster som
fonsterputs, specialbehandling av golv m.m. Storstadning ska ske med dokumenterade och avtalade
metoder, kemikalier och stddmaterial, och utféras av utbildad personal. Det ska finnas redovisat hur
dessa tjansters kvalitet foljs upp. Méjlighet till upphandling av extra storstadning ska finnas.

Exempel pa punkter i avtalet

Storstadning ska vara en grundlig rengéring av hela lokalen och ska resultera i en stadmassigt val
underhallen, flackfri och i 6vrigt anmarkningsfri lokal

Storstadning ska alltid ske i samrad med lokalnyttjaren och med stérsta hansyn till den pagaende
driften vilket kraver flexibilitet for att skapa atkomlighet i lokalerna

Alla moment i ett storstadningsuppdrag ska genomfdras separat i en foljd vid samma tillfalle och
ska inte integreras i den regelmassiga stadningen

Lokalerna ska omedelbart efter fardigstallandet avsynas och godkénnas av lokalnyttjaren och ska
kunna disponeras av nyttjaren efter kortast majliga stadtid

Ej godkand storstadning ska atgardas direkt och i samband med utford atgard ater besiktigas

Erforderlig flyttning och aterstallning av lattare mabler, t.ex. stolar och rullande material ingar i
uppdraget. Lokalen ska vara témd pa patienter och patienttillhorigheter. Alla ytor, skap och hyllor
dar patientillndrigheter, pappersmaterial, parmar, bocker och dvrigt material &r borttaget, ska
storstadas

Exempel pA moment som kan inga i storstadning

Golv rengors enligt Svenska golvradets standard

Armaturer (h6gt hangande) rengdres utvandigt, raster demonteras och rengéres
Ventiler/kylbafflar rengérs utvandigt

Gardiner och draperier tas ned och tvattas

Draperiskenor/gardinskenor rengéres

Vaggar rengors. Metod beroende p& material

Garderober och hégskap rengores ovanpa och inuti

Vardpanel rengérs enligt anvisning

Radiatorer/element rengérs utvéandigt och &ven bakom

Kyl/frys/mikrovagsugn/spis som &r flyttbar ska avtorkas pa samtliga sidor och dammsugas pa
baksidan

Storstddning genomfoérs

Minst en gang per ar i vard-, diagnos-, laboratorie- och behandlingsmiljo, dvs. lokaler som patienter
och vardpersonal vistas i (hygienklass 2-3)

Minst vartannat ar i administrativa lokaler, vantrum, korridorer m.m. (hygienklass 0-1)

Efter storre bygg- och serviceatgarder (hygienklass 0-3)
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Hygienartiklar
Hygienartiklar (pappershanddukar, tval, handdesinfektionsmedel, rengérningsmedel osv.) képs in och

lagerfors av respektive vardavdelning/mottagning/enhet om inte annat avtalats.

Avfall

Smittférande och stickande/skarande avfall

Stickande och skarande avfall ska forpackas av vardpersonal, i godkand behallare enligt lokala
anvisningar, sa att ingen person vid avfallshanteringen kan skada sig. Smittférande avfall far inte
kallsorteras.

Hushallsavfall och 6vrigt avfall

Avfall frAn vardverksamhet kan till stor del jamféras med hushallsavfall. Kemikalieavfall ska hanteras
pa sarskilt satt enligt lokal anvisning for att inte skada méanniskors hélsa eller miljo.
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STADMETODER

Allmant

Val av stadmetod baseras pa hygienklass, typ av smuts, nedsmutsningsgrad och ytmaterial. En stad-
metod ska kunna ldsgdra, fanga upp och transportera bort fororeningar. Efter utford stadning ska ytan
torka snabbt och vara synligt ren. Oavsett val av metod ar det viktigt att den utférs ratt. Den som utfor
stéadning ska vara utbildad i de stddmetoder som anvands.

Till all rengéring ska rena dukar, moppar m.m. anvandas. Endast ren utrustning far doppas i ren-
goringslésning. Stadmaterial ska bytas mellan varje lokal eller del av lokal. Anvand ny duk enligt stad-
instruktion for lokalen. Vatten som anvénds for rengoring ska vara av dricksvattenkvalitet. Stadning
ska utféras fran rent mot smutsigt, uppifran och ned.

Stadmaterial ska utvarderas fore upphandling; rengéringsmetoder frekvenser och hallbarhetstid ska
anges.

Fuktig metod

Fuktig stadmetod utférs med fuktad ren duk/engangsduk eller mopp av bomull, viskos eller mikrofiber.
Ytan bearbetas mekaniskt och ska efter avslutad stadning vara torr inom en minut. Anvand duk/mopp
far inte aterfuktas/skoljas. Metoden ar lamplig till ytor och for avflackning.

Moppar/dukar av flergdngsmaterial tvattas i maskin. | sista skoéljningen impregneras materialet med
rengoringsmedel och tumlas sedan sa att en bestamd méangd fukt kvarlamnas. Materialet packas i
plastpasar eller ren lada med lock och har begransad hallbarhet, oftast 24 timmar.

Duken kan vara forfuktad eller fuktas i litet karl med rent vatten med tillsats av rengéringsmedel. Sprej-
fuktning ska inte forekomma, eftersom den ger en oséker férdelning av medlet. Om en fuktad duk viks,
vandrar mikroorganismer fran den anvanda sidan genom duken och férorenar den “rena” sidan sa att
smitta kan spridas (Bergen 2009).

Forfuktade moppar fasts pd moppstativ med skaft och anvands pa golv. Forfuktade moppar ska inte
befuktas ytterligare, eftersom detta paverkar doseringen av rengoringsmedel och minskar moppens
formaga att suga upp smuts.

Torr metod

Torr stadmetod utférs med torr ren duk eller mopp av microfiber. Stddmaterialet utvecklar statisk ladd-
ning som tar med sig damm. Torr metod kombineras med avflackning och med fuktig metod beroende
pa grad av nedsmutsning.

Dammuppvirvling ska undvikas varfor sopning och anvandning av dammvippa ar olampligt i vardmiljo.
Textilkladda mobler (hygienklass 0-1) kraver dammsugning. Dammsugare ska ha HEPA-filter.
Dammsugarpase byts innan den blir full.
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Vat metod

Vid manuell vat staidmetod anvands ren duk/mopp av bomull/viskos, rent vatten och rengéringsmedel.
Ytan bearbetas mekaniskt och eftertorkas med ren duk. Manuell vat stadmetod bor undvikas pa grund
av risk for halka, fuktskador och spridning av mikroorganismer.

Maskinstadning

Stadning med kombimaskin &r [amplig for stora ytor och korridorer. Metoden ar kemikaliebesparande
och kan ersétta fuktig moppning. Maskinen har en renvattentank och en smutsvattentank. Vatten-
tanken tdms och rengors efter varje anvandning enligt tillverkarens anvisningar, och fylls fére anvand-
ning med rent vatten. Maskinen laddas med fardiga férpackningar av kemikalier och doseringen sker
oftast i skurhuvudet. Skurhuvudet bestar av en borste som sallan rengdrs och en rondell som byts och
rengors efter anvandning. Anvant vatten tas upp i smutsvattentank.

Maskinstadning stéller krav pa utrymme med tappstalle och golvbrunn. Dokumenterad kunskap kréavs
for anvandning och skoétsel av stddmaskiner (enligt tillverkarens rekommendationer) oavsett storlek.

De ytor i lokalen dar maskinen inte kommer &t ska stadas manuellt.

Angtvatt

Anga kan né svartillgangliga ytor och kan ses som ett komplement till fuktig metod t.ex. i hygienrum
med mycket kakel. Metoden I6ser smuts, men anga torkar snabbt och smutsen fastnar ater pa ytan
och maste avlagsnas manuellt. Stadning med anga ar annu inte tillrackligt utvarderad i vardmiljo for att
kunna rekommenderas.

Stadutrustning

Stadutrustning (vagnar, hinkar, moppstativ, moppskaft m.m.) ska vara tillverkad av icke-porost
material, ha slata ytor och latt kunna rengdoras.

Stadutrustning ska tala rengoring med vatten med tillsats av rengoringsmedel eller desinfektionsmedel
och bor tala varmedesinfektion.

En plan och instruktion for rengoring och underhall av rengéringsmaskiner och vagnar ska finnas och
foljas.

Flergangstextilier (moppar, dukar m.m.) ska tvattas och hanteras med kvalitetssakrade metoder.
Moppar och dukar har begransad livslangd och antal tvattar paverkar stadresultatet. Férvaring av rena
textilier i forrdd och pa stadvagn ska ske sé att fororening och tillvaxt av mikroorganismer férhindras.

Stadvagn

Stadvagnen ska vara anpassad for de stadmetoder som anvéands. Stadvagnen, dess utrustning och
underhall &r leverantdrens ansvar.

Stadmaskin

Stadmaskin ska tommas, rengoras och stallas pa laddning direkt efter anvandning enligt tillverkarens
anvisningar.
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Stadrum

Stadrummets utformning beror p& hur stadningen ar organiserad. Varje vardenhet ska ha tillgang till
stadrum.

Tomningsstélle for stddmaskin kan vara gemensamt for flera avdelningar/mottagningar.

For utformning av stadrum och stadcentral se Byggenskap och Vardhygien (BOV).


http://sfvh.se/PageFiles/489/S106_A_BOV-slutversion-100331.pdf
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CHECKLISTA infor stdadupphandling

Allméant

Denna checklista innehaller vardhygieniska synpunkter att beakta vid upphandling av stadtjanster for
vardlokaler och kan vara underlag for kravspecifikation.

Stadtjansterna ska vara kvalitetssékrade enligt gallande kvalitetsstandard. Uppféljning av stad-
tjansterna ska ske enligt Nordisk stadstandard och Stadning i vardlokaler (SIV) enligt 6verens-
kommelse i avtal.

Den regelmassiga stadningen ska utforas sa att

smittspridning i varden minskas och riskerna for vardrelaterade infektioner hos patient och personal
foérebyggs

o det alltid &r synligt rent och torrt efter arbetets utférande
e patienternas krav pa en ren miljo tillgodoses
e kraven pa en god arbetsmiljo tillgodoses

e Dbestéllarens material och lokaler vardas pa ett sddant satt att onddigt slitage undviks

Uppdraget ska utféras sa att storningar i verksamheten i mojligaste man undviks.

Overgripande synpunkter

Vid entreprenadens start ska ledningsstrukturen fér verksamheten vara faststélld och presenteras for
bestéllaren.

Stadentreprenéren ska bifoga en preliminar kvalitetsplan for uppdraget. | den ska finnas redogérelse
for hur kvaliteten sdkras och hur kvalitetsuppféljning sker till bestéllaren.

Kvalitetsplanen ska minst innehalla beskrivning av

e rutiner for egenkontroll som redovisas for bestallaren minst tva ganger arligen

e rutiner fér kontroll av underleverantorer

En plan for 6kat stadbehov vid sarskilda handelser ska finnas.

Basal hygien m.m.

Stadpersonal som utfér stddning ska félja riktlinjer for basal hygien, enligt SOSFS 2007:19 och AFS
2005:1 samt aven félja lokala riktlinjer och anvisningar for respektive vardverksamhet (se avsnitt Basal

hygien).
Leverantoren ska tillhandahalla rena kortarmade arbetsklader som byts dagligen och vid behov.

Leverantoren ar skyldig att tillhandahalla skyddsutrustning sasom skyddshandskar, engangs
plastforkladen och visir (AFS 2005:1).
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Arbetsledare ska se till att stadpersonal inte tjanstgér med riskfaktorer for smittspridning, t.ex.
infekterade sar och eksem péd hander och underarmar.

Utbildning och fortbildning

Vardmiljon ar kanslig och staller htga krav pa stadpersonalens kunnande och anpassningsférméaga.

For att uppratthalla god patientsékerhet kravs att stadpersonal beharskar svenska i tal och skrift (for
att forsta bl.a. varningstexter och bruksanvisningar).

Stadledare och stadpersonal, liksom extra personal och timanstallda, ska ha dokumenterad
kompetens sdsom

e utbildning inom Nordisk stadstandard

e utbhildning inom SRY, PRYL eller motsvarande

¢ hygienutbildning

e sarskild kompetens for att hantera stddmaskiner och annan stérre utrustning tekniskt, praktiskt och
hygieniskt

Hygienutbildning

Alla som utfér stadmoment, bade stadpersonal och vardpersonal, ska ha grundlaggande kunskap om
stadmetoder och vardhygieniska rutiner. Samrad gallande hygienutbildning ska ske med respektive
Vardhygienisk enhet (se avsnitt Utbildning).

Aterkommande hygienutbildning ska erbjudas all stadpersonal pa arbetstid.

Stadpersonal ska ha kunskap om

e basala hygienrutiner och desinfektionsmedel
e smitta, smittvagar och viktiga smittdmnen

¢ infektionskénsliga patienter

e stadningens betydelse for att minska smittspridning
For alla utbildningar ska personalen ha blivit godkénd efter skriftliga eller praktiska prov.

Halsokontroll och arbetsskador

Leverantéren rekommenderas ha avtal for nyanstallningsundersokning/halsodeklaration betraffande
smitta, smittrisker och arbetsskador samt avtal om handlaggande av stick- och skarskador enligt AFS
2005:1.

Arbetsordningar, arbetsuppdelning mellan stadpersonal och vardpersonal och
ovriga stadspecifikationer

Kommunikationen mellan bestallaren och leverantéren ska beskrivas pa ledningsniva och i
verksamheten.
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Det ska finnas specificerade stadinstruktioner for varje typ av rum med angivet om stadutrustning,
kemikalier, frekvenser och turordning for stadning, som ocks& godkanns av bestallaren.

Ansvarsfordelningen mellan stadpersonal och vardpersonal avseende stadning ska vara preciserad.
Stadpersonalens och vardpersonalens stadinsatser ska kunna féljas upp med kontroll av stadkvalitet
enligt denna rapport.

Storstadning

| avtalet ska finnas reglerat om storstadning och vad den innehaller och om tillaggstjanster som
fonsterputs, specialbehandling av golv mm. Det ska finnas redovisat hur dessa tjansters kvalitet foljs

upp.
Storstadning bér genomféras

e minst en gang per ar i vard-, diagnos-, laboratorie- och behandlingsmiljo, dvs. lokaler som patienter
och vardpersonal vistas i (hygienklass 2-3)

e minst vartannat ar i administrativa lokaler, vantrum, korridorer m.m. (hygienklass 0-1)

o efter stérre bygg- och servicedtgarder (hygienklass 0-3)

Avvikelsehantering
Det ska finnas system for avvikelsehantering med foljande innehall:

e identifiera, dokumentera, och rapportera negativa handelser och tillbud. Sammanstalla
avvikelserna och félja upp att de atgardas

e anvanda erfarenheterna frn avvikelsehanteringen i det forebyggande arbetet

o tatill vara forslag och klagomal fran patienter, narstdende och personal

Kontroll och uppféljning

Stadentreprenéren ansvarar for och genomfor egenkontroller fér att utveckla verksamheten.

Kvalitetsmatningarna ska genomforas faststallt antal ganger per ar av stadentreprenéren tillsammans
med bestéllaren enligt Nordisk stéddstandard med tillaggskrav enligt SIV eller annan éverenskommen
standard.

Bestallaren kan darutover pakalla eller genomféra egna matningar oberoende av stadentreprendren,
t.ex. bestallarens tillfredsstallelse (bland vardpersonal och patienter) for att faststalla att krav
betraffande kvalitet och service uppfyllts.

Stadentreprendren ska sakerstalla stadkvalitet vid ordinarie personals franvaro.
Beredskap ska finnas for akuta stodinsatser. Detta bor regleras i avtalet.
Bestallarservice (administration, telefon, mail, h&nvisningar m.m.) ska anges.

For de uppdrag som inte erhdllit godkant ska stadentreprendren omedelbart ta fram atgardsplan
innehallande forslag pa lamplig atgard samt nar det ska vara klart.
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Stadutrustning, stddmaterial, stadkemikalier och hygienartiklar

| kravspecifikationen/anbudet ska inga vilka stadmaterial, hygienartiklar, samt stadkemikalier som
ingar i upphandlingen, samt vad som tillhandahalls av leverantéren och vad bestéllaren ska
tillhandahalla.

Stadkemikalierna ska vara granskade och godkénda av bestéllarens kemikaliecontroller/miljo-
samordnare.

Stadutrustning och stadmaterial ska vara kvalitetssakrade. Flergangstextilier (moppar, dukar m.m.)
ska tvattas och hanteras med kvalitetssakrade metoder. Stddmaskiner ska skétas av personal med
sarskild kunskap. Underhallsplan for stadutrustning och stadmaterial ska finnas.

Stadutrustning och stadmaterial anskaffas och bekostas av leverantéren om inte annat avtalas.

Hygienartiklar (tval, handdesinfektionsmedel, pappershanddukar/torkpapper, toalettpapper, muggar,
toalettborstar med stativ m.m.) upphandlas av bestéllaren, om inte annat avtalas, och ska passa till av
bestallaren upphandlade hallare for materialet.



Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
SFVH Datum Utgava Sida

2012-07-09 1.0 45 (52)

REGELVERK

AFS 2001:01 Systematiskt arbetsmiljdarbete

AFS 2001:03 Anvandning av personlig skyddsutrustning

AFS 2005:01 Mikrobiologiska arbetsmiljorisker — smitta, toxinpaverkan, éverkanslighet

AFS 2009:02 Arbetsplatsens utformning

DS 2451-10:2011
SFS 1977:1160
SFS 1982:763
SFS 1985:125
SFS 1993:387
SFS 1998:808
SFS 2004:168
SFS 2010:659
SOSFS 2001:8

SOSFS 2005:26

SOSFS 2007:19
SOSFS 2008:1

SOSFS 2011:9

SS 627801:2012

Styring av infektionshygiejne i sundhetssektoren — Del10: Krav till reng6ring
Arbetsmiljélagen 1977:1160

Halso- och sjukvardslagen 1982:763

Tandvardslagen 1985:125

Lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS) 1993:387
Miljébalken 1998:808

Smittskyddslagen 2004:168

Patientsakerhetslagen 2010:659

Socialstyrelsens allmanna radd om forsiktighetsmatt vid hantering och méarkning av
sadant biologiskt avfall som kan medféra olagenhet for manniskors hélsa enligt
miljobalken

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rdd om hantering av smittférande avfall
frén halso- och sjukvarden

Socialstyrelsens foreskrifter om basal hygien inom halso- och sjukvarden m.m.

Socialstyrelsens foreskrifter om anvandning av medicintekniska produkter i hélso-
och sjukvarden

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete

Stadkvalitet - System for faststallande och bedémning av stadkvalitet

Svensk Lakemedelsstandard 2010.0


http://www.av.se/lagochratt/afs/afs2001_01.aspx
http://www.av.se/lagochratt/afs/afs2001_03.aspx
http://www.av.se/lagochratt/afs/afs2005_01.aspx
http://www.av.se/lagochratt/afs/afs2009_02.aspx
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Arbetsmiljolag-19771160_sfs-1977-1160/
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Halso--och-sjukvardslag-1982_sfs-1982-763/
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Tandvardslag-1985125_sfs-1985-125/
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Lag-1993387-om-stod-och-ser_sfs-1993-387/
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Miljobalk-1998808_sfs-1998-808/
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Smittskyddslag-2004168_sfs-2004-168/
http://www.riksdagen.se/sv/Dokument-Lagar/Lagar/Svenskforfattningssamling/Patientsakerhetslag-2010659_sfs-2010-659/
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2001-8
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2005-26
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2007-19
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2008-1/
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2011-9

Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
SFVH Datum Utgava Sida
2012-07-09 1.0 46 (52)

PUBLIKATIONER

Aldeyab MA, McElnay JC, Elshibly SM et al. Evaluation of the efficacy of a conventional cleaning
regimen in removing methicillin-resistant Staphylococcus aureus from contaminated surfaces.
Infect Control Hosp Epidemiol 2009;30(3):304-5

Al-Hamad A, Maxwell S. How clean is clean? Proposed methods for hospital cleaning assessment.
J Hosp Infect 2008;70:328-34

Allerberger F, Ayliffe G, Bassetti M. Routine surface disinfection in heath care facilities: Should we do
it? Am J Infect Control. 2002;30(5):318-9

Andersen BM, Rasch M, Kvist J et al. Floor cleaning: effect on bacteria and organic materials in
hospital rooms. J Hosp Infect 2009;71:57-65

Anderson RE, Young V, Steward M et al. Cleanliness audit of clinical surfaces and equipment: who
cleans what? J Hosp Infect 2011;78:178-81

Att forebygga vardrelaterade infektioner. Ett kunskapsunderlag. Socialstyrelsen, Stockholm 2006.
ISBN 91-85482-14-5

Avyliffe GAJ, Collins, Lowbury EJL. Ward floors and other surfaces as reservoirs of hospital infection.
The J Hyg 1967;65(4):515-36

Barbut F, Menuet D, Verachten M et al. Comparison of the efficacy of a hydrogen peroxide dry-mist
disinfection system and sodium hypochlorite solution for eradication of Clostridium difficile spores.
Infect Control Hosp Epidemiol. 2009 Jun;30(6):507-14

Barker J, Vipond 1B, Bloomfield SF. Effects of cleaning and disinfection in reducing the spread of
Norovirus contamination via environmental surfaces. J Hosp Infect 2004;58:42-9

Bartels MD, Kristoffersen K, Slotsbjerg T et al. Environmental meticillin-resistant Staphylococcus
aureus (MRSA) disinfection using dry-mist-generated hydrogen peroxide. J Hosp Infect
2008;70:35-41

Baxa D, Shetron-Rama L, Golembieski M et al. In vitro evaluation of a novel process for reducing
bacterial contamination of environmental surfaces. Am J Infect Control 2011;39:483-7

Bergen LK, Meyer M, Hgg M et al. Spread of bacteria on surfaces when cleaning with microfibre
cloths. J Hosp Infect 2009;71:132-7

Bergstrom K, Nyman G, Widgren S, Johnston C, Gronlund-Andersson U, Ransjo U. Infection
prevention and control interventions in the first outbreak of methicillin-resistant Staphylococcus
aureus infections in an equine hospital in Sweden. Acta Vet Scand. 2012 Mar 8;54:14

Blythe D, Keenlyside D, Dawson SJ et al. Environmental contamination due to methicillin-resistant
Staphylococcus aureus (MRSA). J Hosp Infect 1998;38:67-70

Byggenskap och Vardhygien. Svensk Forening for Vardhygien 2010. ISBN 978-91-633-6281-1

Boyce JM, Havill NL, Dumigan DG et al. Monitoring the effectiveness of hospital cleaning practices by
use of an adenosin triphosphate bioluminescence assay. Infect Control Hosp Epidemiol
2009;30:507-14



Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
SFVH Datum Utgava Sida
2012-07-09 1.0 47 (52)

Boyce JM, Havill NL, Havill HL, Mangione E, Dumigan DG, Moore BA. Comparison of fluorescent
marker systems with 2 quantitative methods of assessing terminal cleaning practices. Infect Control
Hosp Epidemiol. 2011;32(12):1187-93

Boyce JM, Havill NL, Otter JA et al. Impact of hydrogen peroxide vapor room decontamination on
Clostridium difficile environmental contamination and transmission in a healthcare setting. ICHE
2008;29:723-29

Boyce JM, Havill NL, Otter JA et al. Widespread environmental contamination associated with patients
with diarrhoea and methicillin resistant Staphylococcus aureus colonization of the gastrointestinal
tract. Infect Control Hosp Epidemiol 2003;28(10):1142-7

Byers KE, Durbin LJ, Simonton BM et al. Disinfection of hospital rooms contaminated with
vancomycin-resistant Enterococcus faecium. Infect Control Hosp Epidemiol 1998;19(4):261-4

Carling PC, Parry MM, Rupp ME et al. Improving cleaning of the environment surrounding patients in
36 acute care hospitals. Infect Control Hosp Epidemiol 2008;29(11):1035-41

Casey AL, Adams D, Karpanen TJ et al. Role of copper in reducing hospital environment
contamination. J Hosp Infect 2010;74:72-7

Chan H-T, White P, Sheorey H et al. Evaluation of biological efficacy of hydrogen peroxide vapour
decontamination in wards of an Australian hospital. J Hosp Infect 2011;79:125-8

Cohen SH, Gerding DN, Johnson S, Kelly CP, Loo VG, McDonald LC, Pepin J, Wilcox MH; Society for
Healthcare Epidemiology of America; Infectious Diseases Society of America. Clinical practice
guidelines for Clostridium difficile infection in adults: 2010 update by the society for healthcare
epidemiology of America (SHEA) and the infectious diseases society of America (IDSA). Infect
Control Hosp Epidemiol. 2010 May;31(5):431-55

Cooper RM, Griffith CJ, Malik RE et al. Monitoring the effectiveness of cleaning in four British
hospitals. Am J Infect Control. 2007;35:338-41

Dancer SJ. Hospital cleaning in the 21 century. Eur J Clin Microbiol Infect Dis 2011;30:1473-1481

Danforth D, Nicolle LE, Hume K et al. Nosocomial infections on nursing units with floors cleaned with a
disinfectant compared with detergent. J Hosp Infect 1987;10:229-35

Das I, Lambert P, Hill D et al. Carbapenem-resistant Acinetobacter and role of curtains in an outbreak
in intensive care units. J Hosp Infect 2002;50:110-14

Datta R, Platt R, Yokoe S et al. Environmental Cleaning Intervention and Risk of Acquiring Multidrug-
Resistant organisms From Prior Room Occupants. Arch Intern Med 2011;171(6):491-94

Davies A, Pottage T, Bennet A et al. Gaseous and air decontamination technologies for Clostridium
difficile in the healthcare environment. J Hosp Infect. 2011;77(3):199-203

Demirturk N, Demirdal T. Effect of a Training Program for Hospital Cleaning Staff on Prevention of
Hospital-Acquired Infection. Infect Control Hosp Epidemiol 2006;27 (12):1410-11

Denton M, Wilcox MH, Parnell P et al. Role of environmental cleaning in controlling an outbreak of
Acinetobacter baumannii on a neurosurgical intensive care unit. J Hosp Infect 2004;56:106-110

Dettenkofer M, Spencer RC. Importance of environmental decontamination — a critical view. J Hosp
Infect 2007;65(S2):55-7



Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
SFVH Datum Utgava Sida
2012-07-09 1.0 48 (52)

Dettenkofer M, Wenzler S, Amthor S et al. Does disinfection of environmental surfaces influence
nosocomial infection rates? A systematic review. Am J Infect Control 2004;32:84-9

Dharan S, Morouga P, Copin P et al. Routine disinfection of patients’environmental surfaces. Myth or
reality? J Hosp Infect 1999;42:113-17

Diab-Elschahawi M, Assadian O, Blacky A et al. Evaluation of the decontamination efficacy of new
and reprocessed microfiber cleaning cloth compared with other commonly used cleaning cloths in
the hospital. Am Journ Infect Control 2010;38:289-92

Drees M, Snydman DR, Schmid CH et al. Prior environmental contamination increases the risk of
acquisition of vancomycin-resistant enterococci. Clin Infect Dis 2008;46:678-85

Dumigan DG, Boyce JM, Havill NL et al. Who is really caring for your environment of care?
Developing standardized cleaning procedures and effective monitoring techniques. Am J Infect
Control 2010;38:387-92

Eckstein BC, Adams DA, Eckstein EC et al. Reduction of Clostridium difficile and vancomycin-
resistant Enterococcus contamination of environmental surfaces after an intervention to improve
cleaning methods. BMC Infect Dis 2007;7:61

Edcumbe DP. Patients” perceptions of hospital cleanliness are correlated with rates of methicillin-
resistant Staphylococcus aureus bacteraemia. J Hosp Infect 2009;71(1):99-101

Engelhart S, Krizek L, Glasmacher A et al. Pseudomonas aeruginosa outbreak in a hematology-
oncology unit associated with contaminated surface cleaning equipment. J Hosp Infect 2002;52:93-8

Exner M, Vacata V, Hornei B, Dietlein E, Gebel J. Household cleaning and surface disinfection: new
insights and strategies. J Hosp Infect. 2004 Apr;56 Suppl 2:S70-5

French GL, Otter JA, Shannon KP et al. Tackling contamination of the hospital environment by
methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA): a comparison between conventional terminal
cleaning and hydrogen peroxide vapour decontamination. J Hosp Infect 2004;57:31-7

Gant VA, Wren MWD, Rollins MSM et al. Three novel highly charged copper-based biocides: safety
and efficacy against healthcare-associated organisms. J Antimicrob Chemotherapy 2007;60:294-9

Goodman ER, Platt R, Bass R et al. Impact of an Environmental Cleaning Intervention on the
presence of Methicillin-Resistant Staphylococcus aureus and Vancomycin-Resistant Enterococci
on Surfaces in Intensive Care Unit Rooms. Infect Control Hosp Epidemiol 2008;19(7):593-9

Griffith CJ, Cooper RA, Gilmore J et al. An evaluation of hospital cleaning regimes and standards. J
Hosp Infect 2000;45:19-25

Griffith CJ, Dancer SJ. Hospital cleaning: problems with steam cleaning and microfibre. J Hosp Infect.
2009 Aug;72(4):360-1

Griffith CJ, Obee P, Cooper RA et al. The effectiveness of existing and modified cleaning regimes in a
Welsh hospital. J Hosp Infect 2007;66:352-9

Hamilton D, Foster A, Ballantyne L et al. Performance of ultramicrofibre cleaning technology with or
without addition of a novel copper-based biocide. J Hosp Infect 2010;74:62-71

Hardy KJ, Gossain S, Henderson N et al. Rapid recontamination with MRSA of the environment of an
intensive care unit after decontamination with hydrogen peroxide vapour. J Hosp Infect
2007;66.360-8



Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
SFVH Datum Utgava Sida
2012-07-09 1.0 49 (52)

Hardy KJ, Oppenhaim BA, Gossain S. A Study of the Relationship Between Environmental
Contamination with Methicillin-Resistant Staphylococcus Aureus (MRSA) and Patients”Acquisition
of MRSA. Inefect Control Hosp Epidemiol 2006;27:127-32

Havill NL, Havill HL, Mangione E et al. Cleanliness of portable medical equipment disinfected by
nursing staff. Am J Infect Control 2011;39:602-4

Hayden MK, Bonten MJM, Blom DW et al. Reduction in Acquisition of Vancomycin-Resistant
Enterococcus after Enforcement of Routine Environmental Cleaning Measures. Clin Infect Dis
2006;42:1552-60

Hedin G, Rynbéck J, Loré B. Reduction of bacterial surface contamination in the hospital environment
by application of a new product with persistent effect. J Hosp Infect 2010;75(2):112-15

Hedin G, Rynback J, Loré B. New technique to take samples from environmental surfaces using
flocked nylon swabs. J Hosp Infect. 2010 Aug;75(4):314-7

Hota B, Blom DW, Lyle EA et al. Interventional evaluation of environmental contamination by
vancomycin-resistant enterococci: failure of personnel, product or procedure? J Hosp Infect
2009;71:123-31

Hota B. Contamination, Disinfection, and Cross-Colonization: Are Hospital Surfaces Reservoirs for
Nosocomial Infection? Clin Infect Dis 2004;39:1182-9

Huslage K, Rutala WA, Sickbert-Bennett E. A quantitative approach to defining "high-touch” surfaces
in hospital. Infect Control Hosp Epidemiol 2010;31(8):850-53

Hygien, smittskydd och miljobalken Objektburen smitta. Socialstyrelsen; Vasteras 2008. ISBN 978-91-
85999-17-0 Artikelnr 2008-101-3

Johnston BL, Bryce E. Hospital infection control strategies for vancomycin-resistant Enterococcus,
methicillin-resistant Staphylococcus aureus and Clostridium difficile. CMAJ. 2009 Mar
17;180(6):627-31

Klakus J, Vaughan NL, Boswell TC. Methicillin-resitant Staphylococcus aureus contamination of
hospital curtains. J Hosp Infect 2008;68(2):89-90

Kramer A, Schwebke I, Kampf G. How long do nosocomial pathogens persist on inanimate surfaces?
A systematic review. BMC Infect Dis 2006;6:130

Kuusi M, Nuorti JP, Maunula NN et al. A prolonged outbreak of Norwalk-like calicivirus (NLV)
gastroenteritis in a rehabilitation centre due to environmental contamination. Epidemiol. Infect
2002;129:133-8

Lewis T, Griffith C, Gallo M et al. A modified ATP benchmark for evaluating the cleaning of some
hospital environmental surfaces. J Hosp Infect 2008;69:156-63

Livsmedelsverket Radgivningsavdelningen: Vagledning om offentlig kontroll av
livsmedelsanlaggningar Faststalld: 2011-03-22. Ersatter: 2010-03-25

Loo VG, Bourgault AM, Poirier L, Lamothe F, Michaud S, Turgeon N, Toye B, Beaudoin A, Frost EH,
Gilca R, Brassard P, Dendukuri N, Béliveau C, Oughton M, Brukner I, Dascal A. Host and
pathogen factors for Clostridium difficile infection and colonization. N Engl J Med. 2011 Nov
3;365(18):1693-703



Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
SFVH Datum Utgava Sida
2012-07-09 1.0 50 (52)

Maclean M, MacGregor SJ, Anderson JG et al. Environmental decontamination of hospital isolation
room using high-intensity narrow-spectrum light. J Hosp Infect 2010;76:247-51

Maillard JY. Innate resistance to sporicides and potential failure to decontaminate. J Hosp Infect
2011;77:204-9

Maki DG, Alvarado CJ, Hassemer CA, Zilz MA. Relation of the inanimate hospital environment to
endemic nosocomial infection. N Engl J Med. 1982 Dec 16;307(25):1562-6

Martin M, Christiansen B, Caspari G et al. Hospital-wide outbreak of Burkholderia contaminans
caused by prefabricated moist washcloths. J Hosp Infect 2011;77:267-70

Mayfield JL, Leet T, Miller J et al. Environmental Control to Reduce Transmission of Clostridium
difficile. Clin Infect Dis 2000;31:995-1000

Moore G, Singleton J, Wilson P. The use of adenosine triphosphate bioluminescence to assess the
efficacy of modified cleaning program implemented within an intensive care setting. Am J Infect
Control 2010;38:617-22

Moore, G, Griffith C. A laboratory evaluation of the decontamination properties of microfibre cloths. J
Hosp Infect 2006;64:379-85

Morter S, Bennet G, Fish J et al. Norovirus in the hospital setting: virus introduction and spread within
the hospital environment. J Hosp Infect 2011;77:106-12

Mulvey D, Redding P, Robertson C et al. Finding a benchmark for monitoring hospital cleanliness. J
Hosp Infect 2011;77:25-30

Nielsen SK, Dahl I, Jgrgensen O et al. Micro-fibre and ultra-micro-fibre cloths, their physical
characteristics, cleaning effect, abrasion on surfaces, friction, and wear resistance. Building and
Environment 2002;37:1373-8

Otter JA, Cummins M, Ahmad F et al. Assessing the biological efficacy and rate of recontamination
following hydrogen peroxide vapour decontamination. J Hosp Infect 2007;67:182-8

Puhl AA, Reinhard CJ, Puhl NJ et al. An investigation of bacterial contamination on treatment table
surfaces of chiropractors in private practice and attitudes and practices concerning table
disinfection. Am J Infect Control 2011;39:56-63

Rampling A, Wiseman S, Davis L, Hyett AP, Walbridge AN, Payne GC, Cornaby AJ. Evidence that
hospital hygiene is important in the control of methicillin-resistant Staphylococcus aureus. J Hosp
Infect. 2001 Oct;49(2):109-16

Ransj6 U, Hambreus A. When to wash walls in ward rooms? J Hosp Infect 1982;3:81-6

Ransjd U, Lytsy B, Melhus A et al. Hospital outbreak control requires joint efforts from hospital
management, microbiology and infection control. J Hosp Infect 2010;76:26-31

Rusin P, Maxwell S, Gerba C. Comparative surface-to-hand and fingertip-to-mouth transfer efficiency
of gram-positive bacteria, gram-negative bacteria, and phage. J Appl Microbiol. 2002;93(4):585-92

Russell AD. Bacterial adaptation and resistance to antiseptics, disinfectants and preservatives is not a
new phenomenon. J Hosp Infect 2004;57:97-104

Rutala WA, Gergen MF, Weber DJ. Microbiologic evaluation of microfiber mops for surface
disinfection. Am Journ Infect Control 2007;35(9):569-73



Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
SFVH Datum Utgava Sida
2012-07-09 1.0 51 (52)

Rutala WA, Gergen MF, Weber DJ. Room decontamination with UV Radiation. Infect Control Hosp
Epidemiology 2010;31(10):1025-9

Rutala WA, Weber DJ. The benefilts of surface disinfection. Am J Infect Control 2004;32:226-31

Salo S, Laine A, Alanko T, Sjéberg AM, Wirtanen G. Validation of the microbiological methods hygicult
dipslide, contact plate, and swabbing in surface hygiene control: a Nordic collaborative study.J
AOAC Int. 2000; 83(6):1357-65

Shapey S, Macin K, Levi K et al. Activity of dry mist hydrogen peroxide system against environmental
Clostridium difficile contamination in elderly care wards. J Hosp Infect. 2008;70:136-41

Sherlock O, O’Connell NO, Creamer E, Humphreys H. Is it really clean? An evaluation of the efficacy
of four methods for determining hospital cleanliness. J Hosp Infect 2009;72:140-6

Singh P, Baronia A, Prasad KN et al. Infection control awareness amongst illiterate workers in an
Indian intensive care unit: Impact of an unconventional educational intervention. Internat J Infect
Contr 2012;8:15- doi: 10.3396/ijic.v8i1.007.12

Smith DL, Gillander S, Holah JT et al. Assessing the effecacy of different microfibre cloths at removing
surface micro-organisms associated with healthcare-associated infections. J Hosp Infect.
2011;78(3):182-6

SSC AB. Svenska Special Certifieringar AB. Information om Certifieringsprov enligt PRYL. Utgava 6,
2007

Stadteknisk ordlista. Terminologicentrum, Sjuharadsbygden 2008. ISBN 91-7196-101-1

Tanner B. Reduction in infection risk through treatment of microbially contaminated surfaces with a
novel vapor disinfection system. Am J Infect Control 2009;37:20-7

Terpstra FG, van den Blink AE, Bos LM et al. Resistance of surface-dried virus to common disinfection
procedures. J Hosp Infect 2007;66:332-8

Thom KA, Johnson JK, Lee MS et al. Environmental contamination because of multidrug-resistant
Acinetobacter baumannii surrounding colonized or infected patients. Am J Infect Control
2011;39:711-5

Trillis F, Eckstein EC, Budavick R et al. Contamination of Hospital Curtains With Helthcare-Associated
Pathogens. Infect Control Hosp Epidemiol 2008;29(11):1074-5

Walder M, Myrback K-E, Nilsson B. A method to evaluate the cleaning and disinfectant action of
surface disinfectants. J Hosp Infect 1989;13:149-59

Wang J, Huang Y, Zhu M et al. Colonization pressure adjuste by degree of environmental
contamination: A better indicator for predicting methicillin-resistant Staphylococcus aureus
acquisition. Am J Infect Control 2011;39:763-9

White LF, Dancer SJ, Robertson C. A microbiological evaluation of hospital cleaning methods. Intern J
Environm Health Res 2007;17(4):285-95

Wilcox MH, Fawley WN, Wigglesworth N et al. Comparison of the effect of detergent versus
hypochlorite cleaning on environmental contamination and incidence of Clostridium difficile
infection. J Hosp Infect 2003;54:109-14



Dokument Projekt

Stadning i vardlokaler SIv
SFVH Datum Utgava
2012-07-09 1.0

Sida
52 (52)

WEBBSIDOR

Lankarna till webbsidor var korrekta varen 2012, men kan ha andrats senare.
www.alltomstad.se

www.kemi.se (Kemikalieinspektionen)

www.vardhandboken.se

www.golvradet.se

www.socialstyrelsen.se

www.tnc.se (Terminologicentrum)

www.rentforum.net (Rena Rum)


http://www.alltomstad.se/
http://www.kemi.se/
http://www.vardhandboken.se/
http://www.golvradet.se/
http://www.socialstyrelsen.se/
http://www.tnc.se/
http://www.rentforum.net/

	STÄDNING I VÅRDLOKALER
	INLEDNING
	DEFINITIONER som används i denna rapport
	MYNDIGHETSDOKUMENT
	SVENSK STANDARD SS 627801:2012
	Bakgrund
	Standardens omfattning
	Visuell kontroll
	Kontroll med mätinstrument


	HYGIENKLASSER
	Kvalitetsnivå vid städning
	Risknivåer i hygienklassade lokaler
	Objekt och kritiska punkter i vårdlokaler

	VAD SÄGER LITTERATUREN?
	Vårdrelaterade infektioner och mikroorganismer i vårdmiljö
	Städning, desinfektion eller bådadera?
	Nyare metoder att påverka förekomst av mikroorganismer på ytor
	Utbildning och utvärdering av städkvalitet
	Slutsatser av litteraturgenomgången

	KONTROLL AV STÄDKVALITET
	Metoder för utvärdering av städning
	Rapport
	Avtal

	Revision av städningens utförande
	1.  Finns rutiner?
	2. Följs rutinerna?
	3. Är rutinerna ändamålsenliga?

	Visuell granskning
	Belysning med UV-ljus
	ATP (bioluminiscens)
	Mikrobiologiska kontroller (odling)
	Dipslide och kontaktplatta
	Provtagningspinnar och provtagningsdukar


	AVVIKELSEHANTERING
	Riskanalys (SOSFS 2011:9)
	Utredning av avvikelser

	KEMISKA MEDEL
	Städkemikalier
	Ytdesinfektionsmedel
	Miljöpåverkan av städkemikalier och desinfektionsmedel

	BASAL HYGIEN i samband med städning
	UTBILDNING
	Hygienutbildning

	STÄDNING I VÅRDMILJÖ
	Allmänna riktlinjer och ansvarsfördelning
	Punktdesinfektion
	Punktstädning

	Regelmässig städning i hygienklass 0-3
	Daglig städning då patientrelaterad verksamhet bedrivs
	Städning 1 gång/vecka

	Städning av patientnära ytor
	Regelmässig patientnära städning i vårdmiljö
	Exempel på kritiska punkter

	Rengöring och desinfektion av utrustning som används till flera patienter
	Exempel på utrustning som används till flera patienter
	Praktiska anvisningar för patientnära städning

	Akutstädning
	Utrustning för akutstädning

	Slutstädning
	Exempel på kritiska punkter vid slutstädning

	Storstädning
	Exempel på punkter i avtalet
	Exempel på moment som kan ingå i storstädning
	Storstädning genomförs

	Hygienartiklar
	Avfall
	Smittförande och stickande/skärande avfall
	Hushållsavfall och övrigt avfall


	STÄDMETODER
	Allmänt
	Fuktig metod
	Torr metod
	Våt metod
	Maskinstädning
	Ångtvätt
	Städutrustning
	Städvagn
	Städmaskin

	Städrum

	CHECKLISTA inför städupphandling
	Allmänt
	Övergripande synpunkter
	Basal hygien m.m.
	Utbildning och fortbildning
	Hygienutbildning
	Hälsokontroll och arbetsskador

	Arbetsordningar, arbetsuppdelning mellan städpersonal och vårdpersonal och övriga städspecifikationer
	Storstädning
	Avvikelsehantering
	Kontroll och uppföljning
	Städutrustning, städmaterial, städkemikalier och hygienartiklar

	REGELVERK
	PUBLIKATIONER
	WEBBSIDOR

