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Presentatör
Presentationsanteckningar
Jag heter Peter L, jag är tandläkare och jobbar på Folktandvården i StockholmJag kommer att prata om hur vi arbetar med patientsäkerhet och arbetsmiljöfrågor i vårt smittskydds och hygienarbete.



Presentatör
Presentationsanteckningar
Tandvård 8% av total ab förskrivning i öppenvård.Förkrivningen har minskat under de senaste årenSkillnader finns mellan olika landsting och regionerÖkning av förskrivning av ab med bredare spektrum och ökad biverkningsrisk, typ Klindamycin



Vårt smittskydds- och hygienarbete 
bygger på samverkan

Samverka med omvärlden
Socialstyrelsen
Arbetsmiljöverket

Samarbeta internt SLL
Minskande resurser till kvalitetsfrågor och 
ledningssystem (krympande organisation)
Integrering med miljöledningssystemet

Presentatör
Presentationsanteckningar
Tandvården är sällan integrerad i de landstingsgemensamma vårdhygienorganisationerna med lyder under exakt samma regelverk. Detta gäller särskilt den privata tandläkarkåren som bitvis är helt isolerad och får förlita sig på egen kunskap eller de leverantörer av kvalitessystem som finns på tandvårdsmarknaden.Vi har valt att knyta kontakt och samverka med myndigheter och vår egen organisation SLL så ¨långt som möjligt.Samarbetet interna har också varit en nyckel för att nå framgång i patiensäkerhetsarbetet. Vi fann att vi har  mycket att vinna på samvekan med befintliga ledningssystem såsom miljöledningssystemet.



Basal hygien,
Varför?

”Evidens för smittspridning i 
tandvårdsmiljö är mycket 

begränsad”



Kontaktsmittan ska
förhindras

Alla inom vården riskerar att överföra 
smitta mellan patienter
Kontaktsmitta via kläder den  näst 
vanligaste orsaken (efter händerna)
Mikroorganismer lever länge i dina 
kläder
Smutsigt tyg överför mikroorganismer 
till dina handskar

Presentatör
Presentationsanteckningar
Att tandvården inte själva har regelrätt screeningverksamhet etablerad och därför inga siffror på hur vanligt det är med tex MRSA hade viss betydelse för förståelsen för varför man skulle arbeta med basal hygien. Vi förlitade oss på att samma risker för överföring av mikroorganismer finns oavsett var patienterna behandlas.1) Beard-Peger oa. Journal of  Medical  Microbiology 26: 251, 19882) Muto oa. Infection Control and Hospital Epidemiology 24: 362, 2003
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Presentatör
Presentationsanteckningar
Patientsäkerheten har fått ett ökat fokus under senare tid inom detta område med ökat engagemant från socialstyrelsen i med kunskapsunderlag, den gröna boken som uppdaterats med ett kapitel för tandvård och föreskriften kring basal hygien som verkligen gav oss möjligheter att få gehör inom organisationen kring dessa frågor.När det gäller arbetsmiljön kom afs 2005:1 redan tidigare men via samråd med Arbetsmiljöverket fick vi till stånd stora förändringar. Kort sagt hade myndiheternas tydliga regelverk en avgörande betydelse för vilken tyngd detta patientsäkerhets och arbetsmiljöarbete fick.



Tre skäl att inte vänta längre:

Kvalitetskrav: Riskanalys 
Undvika risker: Förebygga

Lag: god hygienisk standard



Tre skäl att inte vänta längre:
Basal hygien är KUL

Kvalitetskrav: Riskanalys 
Undvika risker: Förebygga

Lag: god hygienisk standard



Framgångsfaktorer vid 
införande av Basal Hygien

Trygg och lyhörd ledning med förmåga 
att fatta beslut och fördela tillräckliga 

resurser till kvalitetsarbete

Presentatör
Presentationsanteckningar
Vår egen ledning var också lyhörd till dessa signaler och gav grönt ljus till att öka takten i förändringsarbetet.Resurser som avsattes kan tyckas marginella men det var hela tiden en trygghet att veta att man arbetar på ett mandat från högsta ledningen.



Ledningsbeslut 2005:
Noll tolerans för basal hygien

Mål: att minska risken för vårdrelaterade 
infektioner
Krav från SLL: nya klädrutiner
Krav från myndigheter kom 3 år senare

SOSFS 2007:12 (M)
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Presentationsanteckningar
Saker hade hänt redan tidigare och Stockholm hade därför ett stort försprång i implementering av basal hygien. Dikrektiv från smittskydd stockholm och högsta landstingsledningen föregick kravet i föreskriften 2007:19.



2005

Presentatör
Presentationsanteckningar
Detta var ett etablerat arbetssätt som 2007-2009 kunde implementeras fullt ut på alla mottagningar.



2010



Svår pedagogik:
Behandla alla lika

Men när ska jag ha på mig plastförklädet?

Smittsam Symtom

Dagar, veckor

Presentatör
Presentationsanteckningar
Flera problem finns i hur budskapet förs fram.Ett är att man tror att det syns om nån är smittad  och därför kan man skapa barriärer för smittan Ett annat är att man gärna vill tro att det är man skälv som ska skyddas och inte patienten eller nästa patient i kedjan.



Gör det enkelt:

Alltid plastförkläde vid 
patientkontakt



Och hur gick det sen?

Egenkontroller Folktandvården 
Stockholm 
2008-2009



Smycken, klockor och ringar 2008

0

20

40

60

80

100

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53 55 57 59 61 63 65 67 69
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Handskar 2008
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Kortärmad arbetsdräkt 2008

0

20

40

60

80

100

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53 55 57 59 61 63 65 67 69

Kortärmad arbetsdräkt 2009
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Handdesinfektion 2009

0

20

40

60

80

100

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53 55 57 59 61 63 65 67 69

Handdesinfektion 2008

0

20

40

60

80

100

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53 55 57 59 61 63 65 67 69



Plastförkläde 2008
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Sammanfattning

Basal hygien En god och säker 
arbetsmiljö

Frågor som engagerar och gör att medarbetarna 
ställer höga krav på engagemang hos ledningen
Uthållighet är viktigt samt pedagogisk förmåga
Alla vill veta varför? Få vill veta vad det kostar.
Goda argument och en bred kunskapsbas gör 
förändringsarbetet meningsfullt för alla.

Presentatör
Presentationsanteckningar
Det viktigaste är skapa engagemang kring frågorna – det är sällan vi har en ny influensa som hjälper till.



Tack för mig
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