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INLEDNING

Stadning minskar mangden mikroorganismer i miljon och &r en viktig faktor for att forebygga
smittspridning och vardrelaterade infektioner. Att vardlokaler upplevs som valstadade och
rena bidrar till ett positivt helhetsintryck och medverkar till god vard- och arbetsmiljo.

Svensk Forening for Vardhygien (SFVH) tillsatte 2010 en tvérprofessionell arbetsgrupp med
uppdrag att pa vetenskaplig grund utarbeta vardhygieniska rekommendationer for stadning i
vardlokaler, Stadning i vardlokaler (SIV). | takt med ny kunskap och tillkomst av Svensk
standard SS 8760014:2017 tillsatte SFVH en arbetsgrupp for revidering av dokumentet. |1 SS
8760014:2017 anges ramar for stdadning och rengoring inklusive kvalitetsuppfoljning. Vissa
delar som ticks av standarden har exkluderats, andra delar har vidareutvecklats da SIV
dokumentet &r av mer beskrivande karaktar och tar upp fler aspekter avseende stadning och
rengoring i vardmiljo.

SIV dokumentet behandlar lokaler avsedda for halso- och sjukvard samt sarskilt boende.
Dokumentet redogor for stadning inom dessa lokaler utifran nuvarande kunskapslage och ger
rekommendationer ur vardhygienisk synpunkt for hur stadning ska organiseras och genomforas,
oavsett utforare. I detta dokument innebédr “ska” att det dr en stark rekommendation fran
arbetsgruppen utifran befintligt kunskapslége.

Verksamheter med sarskilda krav pa stadning, till exempel lokaler fér operation, sterilteknik
och cytostatikahantering behandlas inte, eftersom de kan skilja sig at bland annat avseende
frekvens, metod och skyddsutrustning.
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DEFINITIONER som anvands i detta dokument

Akutstadning

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

ATP Adenosintrifosfat, amne med hogt energiinnehéll som finns i levande
celler/organiskt material. Anvands i denna text som matt pa organiska
fororeningar/biologiskt material

Bestallare Uppdragsgivare, den som bestéller ett staduppdrag/tjanst, kan vara en
region, forvaltning eller enskild verksamhet

Biofilm Ansamling av mikroorganismer som gemensamt bildar och omger sig

med en skyddande hinna

Biologiskt material

Fast/flytande &mne eller substans fran manniska, till exempel ben,
vavnadsrester eller kroppsvatskor

CFU Colony forming unit, matt pa bakterieforekomst, en eller flera
bakterier som ger upphov till en koloni pa en odlingsplatta
Damm Sma partiklar som kan bilda en belaggning pa en yta och som kan

virvla upp

Desinfektion

Process som minskar antalet mikroorganismer till en niva som inte
innebdr risk for éverféring av smitta i samband med stédning
vanligtvis med kemiska medel

Diarré Okat antal 16sa avforingar (fler an 3/dygn)

Flack Fastsittande, torr eller vat fororening, till exempel spill av
kroppsvatska, kaffe, saft, klackmérke eller fingeravtryck

Fororening Ansamling av material pa fel plats och/eller i stor mangd

Hygienklass Indelning av lokaler som baserar sig pa bedémning av risk for smitta
till patient/vardtagare

Hygienrum Rum med fasta anordningar for personlig hygien (oftast toalett och

dusch)

Kemtekniska medel

Kemiskt amne eller blandning av &mnen vars syfte ar att anvandas for
stadning, rengdring och desinfektion

Kontaktsmitta

Direkt kontaktsmitta: Smitta dverfors fran person till person utan
mellanled

Indirekt kontaktsmitta: Smitta Gverfors fran en person till en annan
via mellanled till exempel hander, ytor, klader eller foremal

Kravspecifikation

Dokument som sammanstéller de krav pa produkt eller tjanst som
bestallare stéller infor upphandling

Kritiska punkter Patientnéra ytor eller andra ytor som anvénds eller vidrors frekvent
och kan utgdra risk for smittspridning
Kroppsvatskor Till exempel blod, urin, avforing och sekret

Kvalitetsniva

Anger dverenskommen stadkvalitet
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Kvartar ammoniumférening

(QAC)

Kemisk forening med bland annat antistatiska, desinfekterande,
mjukgdrande och rengdrande egenskaper

Leverantor Verksamhet som utfor staduppdrag/tjanst, inkluderar aven under-
leverantorer
Lds smuts Mindre partiklar till exempel pappersbitar eller 16v som inte virvlar

upp latt

Medicinteknisk produkt

Produkt som anvénds for att

— pavisa, forebygga, 6vervaka, 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 och polyamid med god férmaga att 16sgora
smuts. Fiberns struktur och storlek varierar vilket paverkar dess
egenskaper. For att forbattra véatskeabsorption blandas i vissa fall
bomull eller cellulosa in i materialet

Mikroorganismer

Organismer som inte ar synliga for dgat till exempel bakterier, virus
och sporer

Moppstativ

Platta eller stallning pa vilken mopp fasts. Kombineras med
moppskaft

Natriumhypoklorit (NaClO)

Oxiderande desinfektionsmedel som avger aktivt klor (ingar i bland
annat Klorin®)

Orena arbetsmoment

Arbete da man riskerar att bli synligt smutsig och/eller férorenas med
storre mangd mikroorganismer

Organiskt material

Se biologiskt material

Patientnéara ytor

Inredning, inventarier och utrustning till exempel sdng, under-
sokningsbrits, saéngbord, lampa eller vardpanel

Periodiskt underhall

Grundlig rengoring av lokaler inklusive svartillgangliga ytor som
resulterar i stadmassigt val underhalina, flackfria lokaler. Benamns
ibland storstad

Punktdesinfektion

Spill av smittsamt material sasom kroppsvitskor desinfekteras direkt
med ytdesinfektionsmedel

Punktstadning

Spill av till exempel 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, sa att ytorna blir synligt rena.

Regelmadssig stadning

Stadning som regelbundet utfors med stadinstruktion som grund

Riskfaktorer

Faktorer eller tillstdnd hos patient/vardtagare som innebéar en okad
risk for smittspridning och vardrelaterad infektion; till exempel
diarré, vatskande sar, luftvagssymtom och kognitiv nedsattning
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Rondell Rund skiva av syntet- eller naturfiber som tillbehor till stddmaskin,

avsedd for rengdring eller polering av golv

Servicepersonal

Personal som utfor servicetjanster, sasom till exempel lokalvard,
daglig patientnara stadning, forradshantering med mera

Skyddshandskar

Handskar for engangsbruk, anvands vid arbete som medfor risk for
hudkontakt med kroppsvatskor samt med kemtekniska medel.

Slutstadning

Stadning i samband med att en patient/vardtagare skrivs ut, byter
vardplats eller bedoms som smittfri efter exempelvis tarmsmitta

Smitta Overforing av mikroorganismer som orsakar infektion eller
bérarskap. Smittan kan komma fran andra personer, fran
omgivningen eller fran individens egen normalflora.

Storstad Se periodiskt underhall

Stadmaterial

Dukar, moppar, rondeller, borstar med mera for flergangs- eller
engangsbruk

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

kan ske med olika intervall och omfattning

Stadutrustning

Moppskaft, moppstativ med mera for flergangsbruk

Tagstélle Ytor som patienter/vardtagare och personal ofta berér med handerna

Tarmsmitta Smittamnen som nar munnen som direkt kontaktsmitta via livsmedel
eller indirekt kontaktsmitta

Tensid Amne som minskar ytspanningen och gor olja och fetter blandbara

med vatten och darigenom 16sgér smuts

Vardgivare

| dokumentet avses den som ytterst ansvarar for vard- och omsorgs-
verksamhet

Ytdesinfektionsmedel

Medel avsett for desinfektion av ytor i lokaler, pa medicinteknisk
utrustning och inredning med mera

Angtvatt

Metod att rengdra och samtidigt oskadliggéra mikroorganismer med
hjalp av het vattenanga
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MYNDIGHETSDOKUMENT

Lagar och foreskrifter om miljo, arbetsmiljo och hélso- och sjukvard ger generella anvisningar
om atgarder for att forebygga ohdlsa och smitta dven om specifika anvisningar for
stadverksamhet saknas. Dar halso- och sjukvard bedrivs ska det finnas den personal, de lokaler
och den utrustning som behdvs for att kunna ge en god vard. | Halso- och sjukvardslagen och
Tandvardslagen finns det ett uttalat krav pa att varden ska vara av god hygienisk standard. |
lagarnas forarbete konstateras att vardgivaren maste vidta alla atgarder som behdvs for att
uppna en god hygienisk standard avseende bland annat;

+ lokaler

 utrustning

+ organisation och planering

« tillgang till vardhygienisk kompetens.

God hygien och en vélstadad miljo ar grundlaggande for att minska risken att sprida smitta. |
lokaler och utrymmen dar manga manniskor samlas 6kar risken for smittspridning. For att halla
en god hygienisk standard behdvs regelbunden staddning for att minska och avlagsna
fororeningar fran miljon (Hygien, smittskydd och miljobalken - objektburen smitta. Social-
styrelsen 2008).

Arbetsmiljolagen foreskriver att arbetsgivaren ska tillse att arbetsmiljon &r séker for
arbetstagaren och gora riskbedémningar. Utifran identifierade risker ska de atgérder vidtas som
behovs for att sakerstélla en séker arbetsmiljo. Det &r viktigt att nddvéandiga kunskaper till
exempel om risker, hygienkrav, skyddsutrustning och personlig skyddsutrustning halls aktuella.

Enligt AFS 2009:02 likstalls vardtagare med arbetstagare eftersom arbetstagarens arbetsmiljo
ocksa ar patientens vardmiljo. Enligt AFS 2011:01 ska arbetsgivaren undersoka, genomféra och
folja upp verksamheten pa ett sadant satt att ohalsa och olycksfall i arbetet férebyggs och en
tillfredsstéllande arbetsmiljo uppnas.

Syftet med stéddning och rengdring ar bland annat att motverka risker for olycksfall och ohélsa.
| en valstadad lokal minskar riskerna for att fa i sig halsofarliga amnen genom inandning eller
hudkontakt (AFS 2009:02). Damm inomhus kan innehalla olika &mnen som kan paverka
manniskors halsa, till exempel mogelsporer, kvalster, bakterier, virus och hudflagor. Dessutom
kan olika kemiska fororeningar finnas bundna pa partiklarna. (Hygien, smittskydd och
miljobalken - objektburen smitta. Socialstyrelsen 2008).

Det &r viktigt att stddmetoder och rutiner &r anpassade efter lokalens funktion och verksamhet.
De metoder som véljs ska innebara sa liten risk som mojligt for arbetstagare och miljo.
Lokaler med tillhérande inredning och utrustning ska underhallas, stadas och rengoras pa ett
tillfredsstéllande satt for att forebygga olycksfall och ohélsa. Detta ska utféras regelbundet
och enligt pa forhand uppgjorda rutiner som ar anpassade efter verksamhet, rummets funktion
och anvandningsfrekvens. Syftet med underhall ar i forsta hand att sakerstéalla hallfasthet,
sakerhet och hygien. Det ar lampligt dven fran trivselsynpunkt att ytor pa golv, vaggar och tak


http://www.av.se/lagochratt/afs/afs2009_02.aspx
http://www.av.se/lagochratt/afs/afs2009_02.aspx
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underhalls val. Underhall &r ocksa till for att sakerstélla att allt fungerar pa avsett vis (AFS
2009:02).

Rutiner for stadning kan lampligen fastlaggas i ett stddschema som beskriver hur ofta och med
vilka metoder olika rum, ytor och inredningsdetaljer ska rengéras. Stadschemat kan indelas
med dagliga-, vecko- och manadsinsatser samt storstadning. Vissa utrymmen kan behéva stadas
flera ganger per dag. Ofta kravs utokad stadning av sarskilt belastade miljoer, till exempel
toaletter och duschutrymmen. Ytor och féremal som kontaminerats med mikroorganismer som
kan orsaka sjukdom maste forst rengoras mekaniskt och darefter desinfekteras. (Hygien,
smittskydd och miljébalken - objektburen smitta. Socialstyrelsen 2008).

Enligt AFS 2018:4 ska vardgivaren/bestallaren och leverantdren kontinuerligt bedoma om det
finns risk for att handelser skulle kunna intréffa som kan medféra brister i verksamhetens
kvalitet. For varje sadan handelse ska vardgivaren bedéma risken for att handelsen intraffar,
och vilka negativa konsekvenser detta orsakar. | verksamheter dar det finns smittrisk ska
arbetsgivaren vidta atgarder for att undvika att smittdmnen sprids. Arbetsgivaren ska se till att
den dekontaminering som behdvs sker sa snart som mojligt, med medel och metoder som é&r
anpassade efter behovet. Arbetsgivaren ska dven erbjuda vaccination om arbetstagaren kan ha
utsatts for eller riskerar utséttas for smittdmnen i arbetet.

Enligt Miljobalken 1998:808 maste alla som bedriver verksamhet inforskaffa den kunskap som
kravs for att skydda ménniskors halsa och miljé mot skada eller olagenhet. Det ska finnas en
forteckning 6ver de kemiska produkter som anvands och som kan innebéra risk ur hélso- och
miljosynpunkt. Vid hantering av kemiska produkter som kan innebéra risk for méanniska eller
miljo ska enligt AFS 2014:43 riskbedomning goras, bland annat for att vidta ratt skyddsat-
garder.

EGENKONTROLL OCH AVVIKELSEHANTERING

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9) och Miljobalken ska varje verksamhet, vardgivare eller den
som bedriver socialtjanst eller verksamhet enligt Lagen om stéd och service till vissa
funktionshindrade (LSS) ha ett ledningssystem. Detta for att planera, leda, kontrollera, folja
upp, utvardera och forbattra verksamheten. Det ska finnas faststalld och dokumenterad
fordelning av det organisatoriska ansvaret. Planer, ansvarsférdelning, rutiner med mera som
sakerstaller tillracklig rengdring av lokaler och inredning ingar i verksamhetsutévarens ansvar
om egenkontroll.

Avvikelse ar en samlingsterm for negativ handelse och tillbud som ska rapporteras till narmaste
chef och enligt faststélld lokal rutin. Avvikelsehanteringen ska bedrivas systematiskt for att
uppna enhetlig hantering och battre kommunikation mellan bestéllare, leverantér och
verksamheter. Det &r angeldget att kartlagga orsaker och ta fram atgardsforslag for att forhindra
att handelsen upprepas.


http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2011-9
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KONTROLL OCH UPPFOLJNING AV STADKVALITET

| Sverige finns tva standarder som beror stadning och uppféljning av stadkvalitet. Det ar Svensk
Standard SS 8760014:2017 Reng6ring och stddning av lokaler och inventarier inom hélso- och
sjukvard for att minska smittspridning och SS-INSTA 800-1:2018 Stadkvalitet. Standarderna
har delvis olika inriktning och kan darfor behdva komplettera varandra.

Skilda uppfattningar och forvantningar om levererad stadtjanst kan ha utgangspunkt i
subjektiva uppfattningar om begreppet rent. | befintliga stadstandarder finns riktlinjer for hur
Onskat stadresultat ska beskrivas och matas. | det avtal som sluts gallande staduppdrag mellan
bestéllare och leverantor ska kvalitetssystem for kontroll och uppféljning av stadning inga, for
att sakerstélla avtalad stadkvalitet. Kontroll och uppfoljning ska ske regelbundet och
strukturerat men kan ocksa anvandas vid andrade stadmetoder eller inga som en del i utbildning
av stad- och vardpersonal. Bestallaren kan aven genomfora egna matningar oberoende av
stddentreprendren for att faststélla att krav betraffande kvalitet och service uppfyllts. Eventuella
avvikelser hanteras i respektive organisations kvalitetssystem.

Standardernas omfattning

SS-INSTA 800-1:2018 Stadkvalitet — Del 1: System for faststallande och bedémning av
stadkvalitet

Standarden bestar av tva delar, SS-INSTA 800-1 och SS-INSTA 800-2. Del 1 beskriver ett
system for faststallande och bedémning av stadkvalitet, del 2 faststéller krav for certifiering av
foretag och personer som anvéander SS-INSTA 800-1. SS-INSTA 800-2, behandlas inte i detta
dokument.

SS-INSTA 800 &r framtagen i samarbete mellan bestallare, branschorganisationer och fackliga
organisationer och anvéands bade vid upphandling och faststallande av kvalitetsniva i ett flertal
olika miljoer. Standarden &r framtagen for alla typer av byggnader och lokaler och galler enbart
for daglig stadning. Tillaggskrav kan stéllas for vissa miljoer till exempel halso- och sjukvard.
Stadkvaliteten bestar av sex olika kvalitetsnivaer som anger tillatet antal féroreningar i relation
till lokalstorlek. Bestéllaren anger kvalitetsniva och tillaggskrav, som att ingen forekomst av
biologiskt material, exempelvis kroppsvatskor, accepteras pa nagra ytor i vardmiljo.

SS-INSTA 800 ar en nordisk standard som anvands fér matning och utvérdering av stadkvalitet
i en given lokal, oberoende av vilka frekvenser eller stddmetoder som tillampas. Standarden
beskriver tva huvudprinciper, visuell kontroll och kontroll med métinstrument. Vid det enskilda
stdduppdraget kan antingen visuell kontroll eller kontroll med maétinstrument anvéndas
alternativt en kombination av bada.

SS 8760014:2017 - Rengodring och stadning av lokaler och inventarier inom hélso- och
sjukvard for att minska smittspridning

Standarden &r framtagen for att minska risken for smittspridning och vardrelaterade infektioner
genom fungerande rutiner for regelmassig rengéring och stddning. Standarden avser endast
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lokaler och inventarier inom hélso- och sjukvard. Den beskriver olika hygienklasser for lokaler
baserat pa smitt- och infektionsrisker utifran i vilken utstrackning patienter vistas dar samt
anger ytor med hdg smittorisk.

Standardens kvalitetskontroll skiljer sig fran SS-INSTA 800-1 genom faststallda krav for
lokaler dar patienter vardas och behandlas. Exempelvis tillats ingen férekomst av biologiskt
material (kroppsvatskor) pa ytor. Dessutom tillats inga fororeningar inom hygienklass 2 och 3
pa ytor med hog smittorisk, det vill sdga patientnara ytor eller andra ytor som bedémts utgora
risk for smittspridning.

Standardens bestamning av stadkvalitet utgar ifran matmetoder for visuell bedomning och
matmetoder for osynlig kontaminering. Det visuella bedémningssystemet for kvalitets-
kontroller i SS 8760014:2017 baseras bland annat pa SS-INSTA 800-1 men matmetoder for
osynlig kontaminering ar utférligare beskrivna. Standarden beskriver mikrobiologiska prov,
ATP och UV-ljus vid kontroll av ytor med hdg smittorisk samt anger &ven gransvarden.

Metoder for utvardering av stadkvalitet

Visuell granskning ar forsta och viktigaste steget i utvarderingen. Kiriterier for visuell
granskning finns framst i SS-INSTA 800-1. Ytor som inte &r godkéanda ska atgardas enligt avtal
och kontrolleras pa nytt.

Visuell granskning ar inte alltid tillracklig for utvardering av stadning i vardlokaler. Ytor som
ser rena ut kan dnda vara beméangda med mikroorganismer och biologiskt material dar sérskilt
kritiska punkter kan utgdra risk for smittspridning. Kompletterande metoder med matning, till
exempel med UV-ljus, ATP eller odling kan anvéndas i kvalitetsuppféljning av
stddning/rengdring. Matmetoderna beskrivs i SS 8760014:2017, bilaga E.

Sammanfattning

Oavsett vilken standard som anvénds ska stadning och kvalitetsuppféljning i vardmiljo syfta
till att skapa en visuellt ren miljé och avlagsna fororeningar i sadan omfattning att risken for
smittspridning och vardrelaterade infektioner minskar. Standarderna skapar ocksa forut-
sattningar att tillgodose att avtalad stadkvalitet uppnas. Dessutom kan kvalitetsuppféljning
anvandas for rapportering av eventuella skador med syfte att underhalla inventarier och lokaler.
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KEMTEKNISKA MEDEL

Kemtekniska medel dar hansyn tagits bade till miljo- och arbetsmiljoaspekter ska anvandas och
sékerhetsdatablad ska finnas tillgangliga. Riskbeddmning ska utforas, bland annat ska skydds-
handskar anvéndas vid kontakt med kemikalier.

Forpackningar med kemtekniska medel ska vara av engangstyp, far inte aterfyllas eller tappas
over till annan flaska. Typ av produkt (anvandningsomrade), innehall och utgangsdatum ska
framga pa forpackningen. Av arbetsmiljoskal ska flaskor med aerosolbildande spraymunstycke
inte anvandas. Sprayfuktning ger dven en osaker fordelning av kemtekniska medel.
Doseringsanvisningar ska foljas. Observera att ytor och golvbeldggning kan forstéras vid
felaktig anvandning eller dverdosering av rengoringsmedel, polish med mera. Automatiska
doseringsanlaggningar, sa kallade kembarer, anvands framst for korrekt dosering av ren-
goringsmedel for att minska bruk av kemtekniska medel.

Medel for stadning och rengoéring

Kemtekniska medel for stadning och rengoéring delas upp i alkaliska medel, sura medel, kom-
plexbildare och tensider. Alkaliska medel I6ser organiskt material till exempel protein och till
viss del fett. Sura medel anvéands for att avlagsna kristalliserade salter eller utfallningar av
svarlosliga salter. Starkt sura och alkaliska medel ar fratande vilket maste beaktas ur material-,
korrosions- och arbetsmiljosynpunkt. Komplexbildare bestar av @mnen som kan forhindra
utfallning av svarlésliga salter framst i hart vatten, de kallas dven vattenforbattrare eller vatten-
avhardare. Tensider ar &mnen som har en formaga att sanka ytspanningen hos vatten och
darmed underlatta frigérande av fororeningar fran ytan. Tensider har ocksa en formaga att gora
olja och fetter blandbara med vatten.

Medel for desinfektion av ytor

Desinfektionsmedel ska vara testade for avsedda andamal enligt géllande standarder.
Ytdesinfektionsmedel, lampliga i vardlokaler, &r i Sverige vanligen baserade pa alkoholer eller
oxiderande medel (natriumhypoklorit, peroxider, accelererande vateperoxid). Ytdes-
infektionsmedel i samband med rengdring ska ha bade desinfekterande och rengorande effekt,
det vill saga dven innehalla tensid. Vid ytdesinfektion ska ytan alltid bearbetas mekaniskt med
desinfektionsmedlet eftersom detta Okar desinfektionseffekten. Inverkningstiden efter
mekanisk bearbetning &r den som tillverkaren anger.

Alternativa medel

En rad sa kallade kemikaliefria alternativ for stadning marknadsfors, bland annat ultrarent
vatten, joniserat vatten, elektrolyserat vatten, ozonvatten och z-vatten. Svenska kemister har i
flera fall ifragasatt rengoring med specialbehandlat vatten, da det teoretiskt inte kan frigora
smuts som proteiner och fett. Aven for tvitt har kallt specialbehandlat vatten rekommenderats,
vilket saknar vetenskapligt beldgg for effektiv rengéring. Att anvanda starkt basiskt eller surt
vatten i storre mangder kan ha negativ paverkan for anvandare och material samt i
vattenreningsverkens processer. Det rader dven oklarhet i hur golvmaterial kan paverkas av
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avvikande pH-vérde hos rengdringsvatten. Det finns ocksa alltfor begransad erfarenhet for att
inom halso- och sjukvard anvanda biologiska rengéringsmedel. Sammanfattningsvis kan ovan
alternativa produkter inte rekommenderas i vardens stadverksamhet.

BASALA HYGIENRUTINER

Vid arbetsmoment dar personal riskerar att komma i kontakt med kroppsvétskor ska atgarder
vidtas for att forebygga smittspridning, smitta och/eller ohalsa. Medarbetare ska informera sin
narmaste chef om till exempel sar och eksem pa hander och underarmar, som kan utgora risk
for smitta och smittspridning. Narmaste chef ansvarar for att bedéma behov av atgarder.

Foljande galler i samband med stadning och servicefunktioner inom vard och omsorg

» Arbetsklader ska vara kortarmade och bytas dagligen samt vid behov.
+ Hander och underarmar ska vara fria fran ringar, armband, armbandsur, férband, stodskenor
eller motsvarande.
+ Naglarna ska vara korta och fria fran konstgjort material sdésom nagellack och pabyggnads-
naglar.
» Hander och vid behov underarmar ska desinfekteras med alkoholbaserat handdesinfektions-
medel eller annat medel med motsvarande effekt;
— innan rena arbetsmoment, till exempel vid hantering och pafylining av rent material och
innan anvandning av skyddshandskar
— efter orena arbetsmoment, till exempel efter kontakt med kroppsvatskor och efter
anvandning av skyddshandskar.
+ Handtvatt med tval och vatten ska utféras om handerna kanns eller ar synligt smutsiga och
efter stadning hos patient/vardtagare med diarré/krakning. Avsluta med handdesinfektion.
» Skyddshandskar ska anvandas vid kontakt med kroppsvatskor och kemikalier samt vid orent
arbete, till exempel toalettstddning;
- kasta handskarna direkt efter anvandning
— beror inte omvaxlande smutsigt och rent, skyddshandskar blir fororenade utanpa och
sprider da smitta.
Engangs plastforklade ska anvandas nar det finns risk att arbetskladerna blir vata eller
nedsmutsade, till exempel stddning av toalettstolar.
Langt har ska vara uppsatt, huvudduk ska vara kort eller instoppad innanfor blusen.
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STADNING | VARDMILJO

Allméanna riktlinjer och ansvarsfordelning

Vardgivaren har det yttersta ansvaret for att stadriktlinjer upprattas. | dessa ska framga vilken
kvalitet stadningen ska halla, vilket ska sta i relation till lokalernas hygienklass. Stadleverantor
som utfor regelméssig stadning ansvarar for att skriftlig stddinstruktion finns for varje typ av
lokal med tillhérande objekt. Stadinstruktioner ska vara tillgangliga och kanda saval inom
leverantdrsorganisation som i verksamheten.

Verksamheten ska i samarbete med leverantdr definiera ansvar, gransdragning och frekvens for
stadning. For de omraden verksamheten ansvarar for ska det finnas nedskrivna rutiner dar
kritiska punkter ingdr. Rutiner och tillhérande checklistor ska hallas uppdaterade.

Personal som utfor staduppgifter ska ha dokumenterad kunskap om gallande riktlinjer/rutiner
och metoder for den aktuella staduppgiften, exempelvis regelméssig stadning och akutstadning.
Gallande riktlinjer/rutiner ska foljas oavsett utforare. Vardenhetschef eller motsvarande
ansvarar for att stad- och annan servicepersonal informeras om speciella forhallanden pa
vardenheten, till exempel pagaende calici, rum som inte ska stadas eller anvandning av speciell
skyddsutrustning.

For att underlatta stadning ska en god ordning uppratthallas, till exempel genom att halla ytor
fria och fasta upp elkablar. Arbetet underlattas &ven genom 6verenskommelse om l&mplig
tidpunkt for stadning. Stadning ska inte utforas i rum med pagaende verksamhet till exempel
maltider, undersokningar och behandlingar.

Den som upptécker en fororening ar ansvarig for att punktdesinfektion/punktstadning utfors.
Pa vardenheter har vardpersonalen huvudansvar for att utfora punktdesinfektion/punktstadning
om inget annat avtalats. | allméanna lokaler, till exempel entrétoaletter, har stad-/servicepersonal
ansvar for att punktdesinfektion och punktstadning utfors.

Stadfrekvens — minimikrav utifran hygienklasser

Det ska vara definierat vilken hygienklass de olika lokalerna tillhor, vilket paverkar med vilken
frekvens och metod stéddning ska utféras samt vilka kemiska produkter som ska anvandas.

Stadning av lokaler dar det bedrivs patientrelaterad verksamhet ska utféras en gang/dag eller
oftare. Toaletter som anvénds av flera personer stadas minst tva ganger/dag, jamt fordelat 6ver
dagen. Stadfrekvens paverkas av antal individer, patientkategori, patientbelaggning och
besoksfrekvens, det ska darfor finnas beredskap for att utdka stadfrekvensen tillfalligt. Utford
stddning dokumenteras med datum och signatur.

Metoder for patientnara stad

For stadning/rengéring kan olika metoder anvédndas. Oavsett metod &r den mekaniska
bearbetningen avgorande for att uppna fullgott resultat. Identifierade kritiska punkter ska
framga av lokal stadrutin for verksamheten.
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Stadning/rengdring med vatten och rengoringsmedel utfort med ratt metod ar tillrackligt pa de
flesta ytor forutsatt att punktdesinfektion utforts. Till all rengéring ska rena dukar och moppar
anvandas. Endast rent stadmaterial far doppas i rengoringslésning och ska bytas mellan varje
lokal eller del av lokal, enligt stadinstruktion for lokalen. Stadning ska utféras fran rent mot
smutsigt, generellt uppifran och ned. Vatten som anvénds for rengoring ska vara av dricks-
vattenkvalitet. Stadmaterial ska hanteras sa att kontaminering av stadad yta inte sker.

Vid kraftig och mattlig nedsmutsning, det vill sdga synlig fororening, paborjas alltid
stddning/rengdring med vatten och rengdringsmedel. Darefter kompletteras eventuella kritiska
punkter med ytdesinfektionsmedel med rengérande effekt (tensid).

Vid lag grad av nedsmutsning, det vill saga synligt rent, kan stadning/rengéring och
desinfektion utféras enbart med ytdesinfektionsmedel med rengdérande effekt (tensid).

Regelmassig stadning

Patientnara stadning/rengdring

| varje verksamhet ska det vara definierat och dokumenterat vad som ingar i patientnara ytor,
kritiska punkter samt frekvens. Hansyn ska tas till den specifika vard som bedrivs. Syftet ar att
minska mangden foérorening och mikroorganismer i miljon. Patientndra stadning/rengoring
utfors i forsta hand med rengoringsmedel och vatten.

Det ska tydligt framga vilken personalgrupp som ansvarar for olika omraden (gransdragning).
Utford stadning ska dokumenteras med datum och signatur.

Slutstadning
Slutstadning sker i samband med att patient skrivs ut, byter vardplats eller i samband med att
patient bedéms som smittfri efter till exempel tarmsmitta.

Varje enhet ska utifran den specifika vard som ges identifiera vad som ingar vid slutstadning
och vilka kritiska punkter som ska desinfekteras. Forbrukningsmaterial inklusive tvatt i nar-
forrad som inte bedéms rent kasseras respektive skickas till tvatt. Komplettering med
desinfektion av hela vardplatsen sker enligt lokala anvisningar, exempelvis efter vard av
patienter med omfattande riskfaktorer fOr spridning av mikroorganismer eller specifika
smittamnen. Syftet ar att eliminera féroreningar och mikroorganismer for en smittfri vardplats.
For att kvalitetssékra att slutstddning utforts dokumenteras detta med datum och signatur.
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Rengdring och desinfektion av utrustning som anvands till flera patienter

| varje verksamhet ska det vara definierat och dokumenterat vilken utrustning som ska rengdras
och/eller desinfekteras regelbundet utifran anvandningsfrekvens och/eller efter anvandning.
Vid risk for fororening med organiskt material ska rengéring och desinfektion utforas
omgaende. Syftet ar att minska respektive eliminera féroreningar och mikroorganismer.

Akutstadning

Akutstadning ar stadning som inte kan uppskjutas till nasta regelmassiga stadtillfalle. Stad-
utrustning och engangs stadmaterial avsett for akutstadning, ska finnas tillganglig pa varje
vardenhet. Den som anvant stadutrustning ansvarar for rengéring av denna. Den som
identifierar behov av akutstadning ansvarar for att det blir utfort. Organisation bér finnas sa att
akutstadning tillgodoses &ven i allmanna utrymmen.

Periodiskt underhall - Storstadning

Storstadning ar en grundlig rengoring av lokaler som resulterar i stadmassigt val underhallna,
flackfria och anmarkningsfria lokaler. Storstddning ska ske med dokumenterade metoder,
kemtekniska medel, stddmaterial och utféras av utbildad personal. Mdgjlighet till extra
storstadning ska finnas. Lokalerna ska omedelbart efter fardigstéllandet avsynas och godkénnas
av verksamheten.

Storstadning ska alltid ske i samrad med verksamheten och med storsta hansyn till pagaende
verksamhet vilket kraver flexibilitet for att skapa atkomlighet i lokalerna. Aktuell lokal ska vara
tomd pa patienter och patienttillhérigheter.

Exempel pa vad som kan ingd i storstadning: golv, vaggar, armaturer (hogt hangande) och
ventiler/kylbafflar, garderober (inuti och ovanpd), hogskap (ovanpd), radiatorer/element
(utvéndigt och bakom). Gardiner och eventuella draperier tvattas och draperiskenor/gardin-
skenor rengors. Kyl/frys/mikrovagsugn/spis som ar flyttbar avtorkas pa samtliga sidor. Alla
ytor, skap och hyllor dar patienttillnérigheter, pappersmaterial, parmar, bocker och Gvrigt
material ar borttaget, ska storstddas. Patientsangar och sdngbord rengdrs grundligt.

Storstadning genomfdérs minst en gang per ar i lokaler tillhérande hygienklass 2-3 och minst
vartannat ar i lokaler tillhérande hygienklass 0-1. Efter storre bygg- och servicedtgarder ska
storstadning genomforas i samtliga hygienklasser. Storstddning ska inte integreras i den regel-
massiga stadningen eftersom grundlig stadning inklusive golvvard krévs for att underhalla och
varda lokaler samt underlatta regelmassig stadning.

STADNING | SARSKILT BOENDE

Allmanna riktlinjer och ansvarsfordelning

Verksamheten har det yttersta ansvaret for att stadriktlinjer uppréttas och for att 1agenhet vid
utflytt/slutstadning ar grundligt rengjord. | dessa ska framga vilken kvalitet stadningen ska
halla. Skriftlig stadinstruktion ska utarbetas for varje typ av lokal med tillhérande objekt och



Dokument
Stadning i vardlokaler SIV
Vardhygieniska rekommendationer for stad, - service och vardpersonal

SFVH Datum Utgava Sida

2020-09-18 2.0 14 (43)

finnas tillganglig samt vara kénd i verksamheten. Detta galler oavsett vilken organisation som
ansvarar for stadningen. | stadinstruktionen ska framga med vilken frekvens regelmassig
stddning ska utforas, vilka ytor som ska stddas samt stddmetod och val av kemtekniska medel.
| instruktionen ska ocksa framga vilket material som ska anvéndas, engangs eller flergangs-
moppar/staddukar. Anvands flergangsmaterial ska tvatt och hantering ske med kvalitetssakrad
metod.

Verksamheten ska identifiera kritiska punkter och i samarbete med eventuell stadleverantor
definiera ansvar och frekvens for stadning. For de omraden verksamheten ansvarar for ska det
finnas nedskrivna rutiner som ar kanda och anvands pa enheten. Rutiner och tillhérande
checklistor ska hallas uppdaterade.

Personal som utfor staduppgifter ska ha dokumenterad kunskap om gallande rutiner och
metoder for den typ av staduppgift de utfor. Enhetschef eller motsvarande ansvarar for att
stad/servicepersonal informeras om speciella forhallanden pa boendet, till exempel pagaende
calici eller rum som inte ska stadas.

For mer vardinriktad verksamhet exempelvis korttidsboende, se avsnitt Stadning i vardmiljo.

Stadmetod

Rengoring med vatten och rengoringsmedel utfort med ratt metod ar tillréckligt pa de flesta ytor
forutsatt att punktdesinfektion utforts. Verksamheten ansvarar for att identifiera kritiska punkter
pa utrustning tillhdrande boendet, exempelvis ska sang, madrass, sangbord samt
hygienutrymme rengdras och desinfekteras i samband med slutstddning. Syftet ar att eliminera
fororeningar och mikroorganismer.

For stadning/rengéring kan olika metoder anvandas. Oavsett metod ar den mekaniska
bearbetningen avgdrande for att uppna ett fullgott resultat. Till all reng6ring ska rena dukar och
moppar anvandas. Endast rent stadmaterial far doppas i rengéringsldsning och ska bytas mellan
varje lokal eller del av lokal, enligt stadinstruktion. Stadning ska utforas fran rent mot smutsigt,
generellt uppifran och ned. Vatten som anvands for rengoring ska vara av dricksvattenkvalitet.
Dammsugare bor vara vardtagarbunden. | annat fall ska dammsugaren ha HEPA-filter, minst
klass 13 eller motsvarande effekt och dammsugarmunstycket vara vardtagarbundet alternativt
alltid rengoras efter anvandning hos enskild vardtagare.

Rengo6ring och desinfektion av utrustning som anvands till flera
vardtagare
Hjalpmedel och medicinteknisk utrustning skéts och underhalls enligt tillverkarens anvisning.

Vardtagarbundna hjalpmedel anvéands i forsta hand. Hjalpmedel som anvands av flera
vardtagare rengors och desinfekteras mellan varje vardtagare.

| varje verksamhet ska det vara definierat och dokumenterat vilken utrustning som ska rengéras
och/eller desinfekteras regelbundet (utifran anvandningsfrekvens) och/eller efter anvandning.
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Vid risk for fororening med organiskt material ska rengéring och desinfektion utforas
omgaende. Syftet ar att minska respektive eliminera fororeningar och mikroorganismer.

STADNING AV FORRAD

Nedan rekommendationer galler for forrad utanfor operations- eller sterilteknisk enhet med
mikrobiologisk kontrollerad luftmilj6. F6r mer information avseende hantering av sterila
medicinsktekniska produkter se SIS-TR 57:2020.

Allmanna rekommendationer

Allt material och textilier som anvéands inom vard och omsorg ska hanteras och forvaras sa att
kvalitet och renhetsgrad bibehalls fram till anvandning. Detta innebar att materialet skyddas
fran onddig hantering och hanteras med desinfekterade hander for att inte fororenas av mikro-
organismer, samt att ytor och utrymmen halls rena. Material och textilier ska forvaras i separata
forrad pa hyllor eller i skap med stangd daorr, aldrig pa golvet. Nedersta hyllan ska sitta pa en
niva sa att stadning under hyllan ar méjlig. Rutiner for dversyn och stadning ska finnas for alla
typer av forrad.

Stadfrekvens anpassas utifran vilken verksamhet som bedrivs, typ av férrad, materialatgang
med mera. Ytor dar material forvaras rengérs med sadan frekvens att de halls dammfria. For
rekommenderad frekvens se tabell nedan.

Transportforpackningar av wellpapp tillverkas av atervinningspapper och kan innehalla
mogelsporer. Forpackningarna blir d&ven smutsiga da de transporteras i lastbilar eller star pa
lastbryggor. For att inte fororena forrad bor brytning av transportforpackningar ske i utrymme
for avemballering eller utanfor enheten. Om detta inte &r mojligt ska brytningen ske utanfor det
stangda forradet.

Stadmetod

Rengoring av hyllor, skap och lador i forrad sker med reng6ringsmedel och vatten. Ytor dar
material med specificerad renhetsgrad forvaras rengors och desinfekteras med ytdesinfektions-
medel med rengdrande effekt (tensid). Ytan ska vara torr da material och textiler ater placeras
i forradet. Stadning av golv sker med fuktig metod. Till rengdring ska rena dukar och moppar
anvéndas.
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Rekommenderad stadfrekvens utifran typ av forrad
Stadfrekvens anpassas utifran vilken verksamhet som bedrivs, materialatgang med mera.

Exempel pa forrad

Exempel pa ytor

Frekvens pa stadning

Forrad till exempel
avdelningsforrad eller i
behandlingsrum dér sterila
och medicintekniska
engangsprodukter
forvaras, till exempel
omlaggningsmaterial,
produkter avsedda for
venprovtagning

Oppna hyllor

1 gang/vecka eller anpassat

Stangda skap, lador

1 gang/manad eller anpassat

Golv

1 gang/dag i behandlingsrum
1-2 ganger/vecka eller
anpassat i 6vriga forrad

Forrad for desinfekterade
medicintekniska fler-
gangsprodukter, till
exempel saxar, peanger

Hylla/or i stangda skap eller
lador dar produkter forvaras

1 gang/vecka (Iampligen i
samband med att produkter
desinfekteras)

Narforrad till exempel i
korridor, vard/under-
sokningsrum, stickvagn

Hylla/or i stangda skap eller
lador dar material forvaras

1 gang/vecka eller anpassat

Horisontella ytor/arbetsytor

1 gang/dag eller anpassat

Textilforrad for till Oppna hyllor 1 gang/kvartal eller anpassat
exempel patientklader, - : :
baddtextilier, rengjorda Stangda skap 2 ganger/ar eller anpassat
lyfthjal I .
yfthjalpmede Golv 1 gang/vecka eller anpassat
Forrad for forbruknings- | Oppna hyllor 2 ganger/ar eller anpassat
artiklar som inkontinens- 5} X .
skydd/blsjor, torkpapper, Stangda skap 1 gang/ar eller anpassat
hygienartiklar Golv 1 gang/vecka eller anpassat
Rullande forrad for till Hyllor, skap 2 gang/ar eller anpassat
exempel rollatorer,
rullstolar, medicinteknisk
apparatur

Golv 1 gang/manad eller anpassat
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STADMETODER

Allmant

Val av staddmetod baseras pa hygienklass, typ av smuts, nedsmutsningsgrad och ytmaterial. En
stadmetod ska kunna losgora, fanga upp och transportera bort fororeningar. Efter utford
stddning ska ytan torka snabbt och vara synligt ren. Oavsett val av metod &r det viktigt att den
utfors ratt. Den som utfor stadning ska vara utbildad i de metoder som anvénds.

Torr metod

Torr stadmetod utfors med torr ren duk eller mopp for en- eller flergangsbruk av mikrofiber.
Stadmaterialet utvecklar statisk laddning som tar med sig damm. Metoden &r endast lamplig for
uppsamling av damm och maste kombineras med fuktig metod for rengéring.

Dammuppvirvling ska undvikas varfor sopning och anvandning av dammvippa ar olampligt i
vardmiljé. Dammsugare ska ha HEPA-filter, minst klass 13 eller filter med motsvarande effekt.

Fuktig metod

Fuktig stadmetod utfors med fuktad ren duk eller mopp fér en- eller flergangsbruk av bomull,
viskos eller mikrofiber. Ytan bearbetas mekaniskt och ska efter avslutad stddning vara torr inom
en minut. Anvand duk/mopp fér inte aterfuktas/skoljas. Metoden &r lamplig till ytor och golv
samt for avflackning.

Enligt textilhandboken, SIS-TR 11:2011, ska smutstvatt fran varden tvattas i kvalitetssékrad
process i tvattmaskin vid temperatur pa minst 70 grader i minst 10 minuter. I sista skoljningen
kan moppar och dukar impregneras med rengoringsmedel enligt tillverkares instruktion.
Materialet centrifugeras sedan sa att en bestamd mangd fukt kvarlamnas och packas i ren
forpackning dar fuktighetsgraden bibehalls. Fuktat material har begransad hallbarhet och
material som inte anvands inom foreskriven tid tvattas om. Moppar/dukar som inte beréknas
anvandas inom ett dygn torktumlas torra i anslutning till tvattprocessen infor forvaring.

Torra moppar fuktas infor anvandning enligt tillverkarens anvisning, exempelvis maskinell
slutskoljning och centrifugering. Torra dukar kan fuktas pd samma sétt eller i karl med rent
vatten med tillsats av rengéringsmedel enligt doseringsanvisning.

Vat metod

Vid manuell vat stadmetod anvands ren duk eller mopp for en- eller flergangsbruk, rent vatten
och rengoringsmedel. Metoden anvands endast for omraden med svar nedflackning, ytan
bearbetas mekaniskt och eftertorkas med ren duk eller mopp. Manuell vét stadmetod undviks
pa grund av risk for halka, fuktskador och spridning av mikroorganismer.
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Maskinstadning

Stadning med kombimaskin ar en kemikaliebesparande golvrengéringsmetod som samtidigt
underhaller golvet genom polering. Metoden ar ett bra komplement till fuktig moppning.
Maskinen har en renvattentank och en smutsvattentank. Maskinen underhalls och rengdrs enligt
tillverkarens anvisning. Daglig tomning och renspolning av vattentankar samt rengéring av
rondell och skrapa ska utforas.

Kombimaskin staller krav pa forvaringsutrymme med tappstélle och golvbrunn. Dokumenterad
kunskap kravs for anvandning och skotsel av maskiner, enligt tillverkarens rekommendationer,
oavsett storlek.

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

Angtvatt

Het vattenanga kan na svartillgangliga ytor och kan ses som ett komplement till fuktig metod,
till exempel i hygienrum. Metoden stéller krav pa god ventilation och hansynstagande till
elektriska installationer och eventuella brandlarm. Stadning med anga ar annu inte tillrackligt
utvarderad i vardmiljo for att kunna rekommenderas generellt.

Stadutrustning

Stadutrustning sasom vagnar, skalar, hinkar, moppstativ och moppskaft ska vara tillverkad av
icke-porést material, ha slata ytor och latt kunna rengéras och vid behov desinfekteras.
Utrustningen ska tala rengdrings- och desinfektionsmedel. Mindre utrustning exempelvis skalar
och hinkar bor tala varmedesinfektion.

Skriftlig instruktion ska finnas for regelbunden rengéring och underhéll av stadutrustningen,
inklusive stddmaskiner och vagnar, for att sékerstélla att ren utrustning anvands.

Flergangsmoppar och flergangsdukar med mera, ska tvattas och hanteras med kvalitetssakrade
metoder. Moppar och dukar har begransad livslangd och antal tvattar paverkar materialets
kvalitet och darmed stadresultatet. Hantering och forvaring av rent material ska ske sa att
renheten bibehalls fram till anvandning.

Stadvagn
Stadvagnen ska vara anpassad for de stddmetoder som anvands. Stddvagnen, dess utrustning
och underhall ar stadleverant6rens ansvar.

Stadrum

Stadrummets utformning beror pa hur stadningen ar organiserad. Varje vardenhet ska ha
tillgang till stadrumsfunktion dar stadutrustning forvaras. For utformning av stadrum pa
vardenhet och stadcentral se SS 8760014:2017 och Byggenskap och Vardhygien (BOV).


http://sfvh.se/PageFiles/489/S106_A_BOV-slutversion-100331.pdf
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UTBILDNING

Alla som utfor stadmoment, bade stad-, service-, omsorgs- och vardpersonal, ska ha grund-
laggande kunskap om rengoring, stadmetoder och vardhygieniska rutiner. Vidare ska
personalen ha tillracklig sprakkunskap i svenska, bade i tal och skrift, for att forsta bland annat
varningstexter och bruksanvisningar.

Utbildning ska utifran ett vardhygieniskt perspektiv sékerstélla kunskap om,
+ stadningens betydelse for att minska smittspridning

» basala hygienrutiner och kladregler

+ smitta och smittvagar

« desinfektionsmedel som anvénds i hélso- och sjukvarden

» hygienklasser och kritiska punkter.

Ytterligare krav avseende kompetens beskrivs i SS 8760014:2017.

STADUPPHANDLING

Allmant

Vardorganisationer ar under forandring med utflyttning av delar av mottagnings- och
dagkirurgiska verksamheter fran sjukhus. Vardlokaler kan vara belagna pa sjukhus, i tidigare
vardbyggnader, affarscentra eller i enskilda lokaler i kontors- eller bostadsfastigheter. Stadning
kan vara upphandlad via region- eller sjukhusférvaltningar, fastighetsforvaltare, vardkoncerner
eller av ett enskilt vardforetag. Oavsett vilken verksamhet som ansvarar for upphandling av
stadtjanster, anpassas utforandet till vardgivarens behov och foljer de krav om
kvalitetsuppféljning som beskrivs i SS 8760014:2017 och SS-INSTA 800-1:2018.

Uppdragets omfattning

| avtalet ska framga vilka lokaler som omfattas av staduppdraget inklusive gransdragning
mellan stadleverantérens uppdrag och 6vrig personals ansvar for stadning. Det ska finnas
specificerade stadinstruktioner for varje typ av lokal, dar det anges frekvens, turordning for
stddning, stadutrustning och kemtekniska medel. Avtalet kan behdva kompletteras med
stadfrekvens av ytor som ar svartillgangliga, exempelvis hog hojd, eller justeras vid uppkomna
behov.

| avtalet ska finnas reglerat om periodiskt underhall/storstadning samt tillaggstjanster som
fonsterputs, specialbehandling av golv med mera.

Kvalitetsuppfdljning

Vid entreprenadens start ska ledningsstrukturen hos bestéllare och leverantdr inklusive
underleverantor vara tydliggjord och kdnd kommunikationsplan finnas. Detta ska galla for
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verksamhetsuppfdljning och kvalitetssékring samt for avvikelsehantering. 1 kommunikations-
planen ska framga hur regelbunden kommunikation mellan bestallare och leverantor sker samt
hur akuta &renden handlaggs.

Leverantoren ska bifoga en kvalitetsplan med redogodrelse for hur kvaliteten sédkras, hur
kvalitetsuppfoljning till bestéallaren sker och hur stadkvalitet sékerstalls vid ordinarie personals
franvaro. Det ska aven beskrivas hur Okat stadbehov vid sarskilda handelser tillgodoses.
LeverantGren ansvarar for och genomfor egenkontroller for att utveckla verksamheten. For
uppdrag som inte uppnatt definierad kvalitet ska leverantér ha rutiner for att ta fram
handlingsplan med tidsangivelse for &tgard. Véagledande for kvalitetsplanen ar SS
8760014:2017 och SS-INSTA 800-1:2018, se under rubrik Kontroll och uppféljning av
stadkvalitet.

Stadutrustning och material

Leverantdr och bestallare kommer 6verens om var och hur forvaring, rengéring och skétsel av
stadutrustning och stadmaterial sker. For ovriga krav pa lokaler, se SS 8760014:2017 och BOV.

| kravspecifikationen och anbudet ska inga vilka stadmaterial, hygienartiklar och kemtekniska
medel som ingar i avtalet, samt vad som tillhandahalls av leverantdren respektive bestéllaren.

Stadutrustning och material ska vara kvalitetssékrade. Flergangsmoppar och flergangsdukar
med mera ska tvéttas och hanteras med kvalitetssékrade metoder. Stddmaskiner ska skotas av
personal med dokumenterad kunskap. Underhallsplan for stadutrustning och stadmaterial ska
finnas.

Utbildning

Arbetsledare och st&d-/servicepersonal, inklusive vikarier, extra personal och timanstéllda, ska
ha dokumenterad grundlaggande st&d- och hygienutbildning enligt SS 8760014:2017. For alla
utbildningar ska personalen ha blivit godkand efter skriftliga och praktiska prov. Personalen
ska beharska svenska i tal och skrift for att forstd bland annat varningstexter och bruks-
anvisningar.

Hygienrutiner, smittrisker och arbetsskador

Personal som utfor stadning i vardmiljo ska folja gallande lagstiftning, riktlinjer och rutiner for
att forebygga smitta, smittspridning och ohélsa. Se avsnitt om Basala hygienrutiner vid
stadning. Arbetsgivaren/leverantdren ansvarar for att foreskriften AFS 2018:4 Smittrisker foljs
avseende smitta, smittrisker och arbetsskador.
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VAD SAGER LITTERATUREN?

Vardrelaterade infektioner och mikroorganismer i vardmiljo

Litteraturgenomgangen har visat att det finns fa kontrollerade studier som beskriver och ger
evidens for samtliga delar i stadprocessen (Leas 2015, Han 2016). Smittspridning mellan
patienter och personal genom direkt eller indirekt kontaktsmitta via tagstallen ar valkénd
(Mitchell 2015, Adams 2017). Pa inredning och medicinteknisk utrustning kan biofilm finnas i
varierande grad och da aterfinns nastan alltid grampositiva mikroorganismer sasom
stafylokocker (Ledwoch 2018, Almatroudi 2015). For att minska foéroreningar och
smittspridning i varden och skapa en séker miljo for patienter och personal beh6vs kunskap om
var fororeningar kan finnas (Dancer 2011). Stadrutiner ska anpassas till lokaler och medicin-
teknisk utrustning och uppféljning ska ske av hur rutinerna fungerar (PIDAC 2018). Fram-
gangsrik stadning for att forebygga smittspridning och vardrelaterade infektioner ar multi-
faktoriell. Riktlinjer som ar kénda och f6ljs, kompetens for uppdraget, stabil bemanning och
tillgang till utrustning och material &r nagra faktorer som visat pa minskad smittspridning och
vardrelaterade infektioner (Zingg 2015). Aven studien, Vardrelaterade infektioner —
Framgangsfaktorer som forebygger, patalar vikten av stadning som en framgangsfaktor for att
forebygga vardrelaterade infektioner (Sveriges Kommuner och Landsting 2014). Valfun-
gerande rutiner ger ocksa kostnadseffektivitet eftersom det kan bidra till att minska smitt-
spridning och vardrelaterade infektioner (Dancer 2009).

Patienter med hudinfektioner (Wang 2011) och diarréer (Boyce 2003) orsakar mikrobiell
kontamination i hogre grad i omgivningen. Mikroorganismer kan dverleva i veckor till manader
aven pa torra ytor, till exempel Clostridoides difficile (C. difficile) sporer, kolibakterier och
enterokocker (Kramer 2006, Mitchell 2015). C. difficile ar en sporbildande bakterie som kan
orsaka svara diarréer. Vardrelaterade infektioner och kolonisation med C. difficile ar vanliga,
men smittvagarna kan vara svara att harleda (Loo 2011). Néar patient med meticillinresistenta
Staphylococcus aureus (MRSA) skrivits ut har MRSA identifierats i vardmiljon aven efter flera
stadningar. Det ar dock svart att avgora om detta alltid orsakat fler infektioner (Hardy 2006).

Pa golv samlas bakterier framst fran sedimentation av partiklar fran luften och smuts fran skor
medan véggar blir nedsmutsade i mindre utstrackning. Det &r inte pavisat att golv och vaggar
bidrar till smittspridning i varden dven om viss uppvirvling av partiklar kan ske fran golv
(Rachid 2017). Miljéodlingar har visat att patientnara ytor och hygienutrymmen ar omraden
med mer uttalad kontamination (Al-Hamad 2008). Tagstallen i den patientndra miljén som ar
sarskilt fororenade &r sangkanter, sanggrindar, séngbord, manodverdosa till séng och tv samt
larmknapp. Detsamma géller for ytor som framforallt personalen berér, sasom infusionspumpar
och respiratorpaneler (Thom 2011, Huslage 2010). Att rengtra medicinteknisk utrustning som
anvands till flera patienter, till exempel blodtrycksmanschett, Grontermometer och
pulsoxymeter ar i regel vardpersonalens ansvar och blir latt eftersatt pa grund av tidsbrist
(Havill 2011). Kranar, tvalbehallare, handduksdispensers och stodhandtag kan vara férorenade
med hoga bakterietal, mest stafylokocker, och blir inte alltid rengjorda (Griffith 2007).
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Andra tagstallen som ddérrhandtag, kranar, toalettknapp och toalettsits med mera, kan bli
fororenade med smittamnen i sddana mangder att de kan foras vidare (Rusin 2002) och orsaka
infektioner. Det galler bakterier, som exempelvis stafylokocker (Boyce 2003, Griffith 2003),
resistenta tarmbakterier (Ransj6é 2010) och virus som orsakar calici (Barker 2004). Man har
ocksa hittat MRSA och vancomycinresistenta enterokocker (VRE) pa draperier mellan sangar
pa intensivvardsavdelningar och vardavdelningar, framst i kanterna som personalen tar i for
att dra for draperierna (Klakus 2008, Trillis 2008, Ohl 2012). Aven inom 6ppenvarden finns
smittdmnen pa tagstallen (Puhl 2011) och samma krav pa anpassad stadning bor galla dar som
inom den slutna varden.

| samband med covid-19 pandemin har utférandet av stddning och desinfektion
uppmarksammats. SARS-CoV-2 virus ar holjeforsett och darmed kansligt for paverkan av
rengoringsmedel och vatten, samt desinfektionsmedel som till exempel alkohol- och
klorbaserade medel (WHO maj 2020).

Stadning/rengoring, desinfektion eller badadera?

Det finns en del jamférande studier av stddning och desinfektion med olika tekniker. For att
eliminera mikroorganismer i miljén och minska risk for smittspridning ar det viktigt att det sker
pa korrekt satt. Faktorer som paverkar resultatet & bland annat motivation och kunskap,
stddmaterialets beskaffenhet och hur materialet hanteras samt lokaler och ytors kontaminations-
grad. Den enskilde vard- eller stadpersonalens utférande av den manuella rengdringen och
desinfektionen kan variera, till exempel antalet bearbetningar av viss yta, trycket som anvands
vid bearbetning och mangd rengdrings- eller desinfektionsmedel. For att undvika individuella
variationer kravs tydliga instruktioner inkluderat val av stddduk (Sattar 2013). Traditionell
fuktig rengéring med efterféljande desinfektion har i vissa undersokningar visat ofullstandig
eliminering av mikroorganismer fran ytor (Rutala 2013) och smittspridning har kunnat ske till
efterfoljande patient (Mitchell 2015). | dessa artiklar har dock inte hela stdd- och
desinfektionsprocessen redovisats, vilket gér dem svarbedémda. For att minska risken for
smittspridning rekommenderas en systematisk process med flera steg avseende patientnédra
stadning och rengoring. En viktig del &r identifiering av kritiska punkter i patientens narmiljo
med syftet att reducera méngden mikroorganismer (Dancer 2019).

Tekniska och kemiska lI6sningar for stddning och desinfektion har introducerats for att forbattra
elimineringen av mikroorganismer, flera av dessa metoder ar dock svara att tillampa generellt
i varden (Boyce 2016). Amerikansk litteratur forordar generellt en aggressivare
desinfektionspolicy med stort intresse for automatiserade desinfektionsmetoder som
vateperoxidanga och UV-ljus. Artiklarna med dessa automatiserade metoder beskriver séllan
kombinationen av den nddvéandiga systematiska rengdringen fore desinfektionen (Dancer
2016).

Utokad stadning av vardrum till alla veckodagar och hygienrum till flera ganger dagligen
beroende pa antalet patienter som anvander utrymmet, har visats bryta spridning av resistenta
tarmbakterier (Ransjo 2010, PIDAC 2018). Enterokocker ar svara att avlagsna ur miljon,
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uppféljningar har visat att patient med VRE har inneburit 6kad risk for smittspridning, upp till
14 dagar till efterfoljande patient pa samma vardrum (Drees 2008). Pa en intensivvards-
avdelning dar man stegvis inférde daglig stddning, forbéattrade stadpersonalens kunskaper samt
handhygienen, minskade antalet patienter som smittades med VRE for varje forbattring som
infordes avseende stad- och hygienrutiner (Hayden 2006).

Acinetobacter & en omgivningsbakterie som trivs i fuktig miljo och kan orsaka utbrott framst
pa intensivvardsavdelningar. | ett utbrott pa en intensivvardsavdelning dar miljon var kraftigt
fororenad, konstaterades brister i stadpersonalens rutiner pa grund av otillracklig upplarning
och uppféljning av stadningens utférande. Personalen hade &ven bristande foljsamhet till givna
stadrutiner och det fanns oklarheter kring stad- respektive vardpersonalens ansvarsomraden.
Dessutom upptécktes att rengoéringslosning och staddukar var fororenade med bakterier
(Gavalda 2015). Stadning utan desinfektionsmedel, med ren utrustning och réatt metod ger béttre
resultat, matt med kontaktplatta, an bristfallig stddning kompletterad med desinfektion (Dharan
1999). Stadmaterial (stdddukar och golvmoppar) som inte hanteras ratt kan sprida smitta med
omgivningsbakterier (till exempel pseudomonas-, acinetobacter- och bacillus species) pa
avdelningar for infektionskansliga patienter (Bergen 2009).

Stadmaterial ska valjas utifran rengoringsformaga och stadningen ska ske efter faststallda
protokoll (Diab-Elschahawi 2010). Torra mikrofiberdukar fran olika leverantorer har ofta
jamforbar rengoringseffekt, daremot kan stor variation uppsta nar dukarna fuktas. Vid byte av
duk till annan kvalitet eller leverantor bor den nya duken utvarderas vid rengoring bade visuellt,
med ATP och/eller odling (Moore 2006, Smith 2011). Antalet ganger flergangsdukar tvattats
paverkar kvaliteten vilket kan forsamra stadresultatet (Smith 2011). Om en fuktig
mikrofiberduk viks flera ganger, kan bakterier vandra fran den anvénda, fororenade ytan av
duken till oanvénda ytor och foras vidare till nésta yta som stadas (Bergen 2009). Det finns
synpunkter om att klorbaserade ytdesinfektionsmedel kan paverka mikrofibermaterial negativt.
| en praktisk undersokning med mikroskopisk kontroll har det visats att mikrofiber inte
paverkats negativt av klorbaserat medel (Gant 2009).

Effekten av desinfektionsmedel kan stdras av organiskt material. Vid synlig férorening ska
desinfektion darfor foregas av rengoring, detta géller generellt (Terpstra 2007). Att anvanda
samma duk till for stor yta och/eller flera ytor kan sprida smitta &ven om duken &r fuktad med
desinfektionsmedel (Gavalda 2015). Det finns otillrdcklig data som stddjer rutinmassig
desinfektion i vardmiljo sa lange patienter finns kvar pa vardplatsen och tillfér smittamnen
(Allerberger 2002, Dancer 2019).

Moppars formaga att uppta smuts varierar med sammansattning av mikrofibermaterial, tillsats
av bomull samt 6glornas langd och tathet. Forfuktade mikrofibermoppar fungerar bra, om de
anvands for en begransad yta. Anvéands en mopp pa for stor yta eller om smutsméangden ar stor
kan moppens formaga att binda smuts avta (Rutala 2007, Cobrado 2017). Aven ytans
beskaffenhet kan underlatta eller forsvara stadeffektiviteten. Fukt- och vatmoppning har visat
sig vara effektivare &n torrmoppning (Andersen 2009).
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Visuell bedémning, matning av kvarvarande biologiskt material med ATP och olika typer av
odlingar kan anvandas for att kontrollera stadresultatet, se avsnitt Kontroll och uppféljning av
stadkvalitet. Metoderna varderar olika forhallanden, men det finns ingen evidens for vilka
renhetsnivaer som har samband med smittrisker. For mikroorganismer finns i engelsk litteratur
rekommendationer som hamtats fran livsmedelsindustrin om <5 cfu/cm? och for indikator-
organismer som MRSA <1 cfu/cm? (Dancer 2004). Manga relaterade studier har lag kvalitet i
utférande och sammanstallning, och &r darfor svartolkade. Visuell bedémning kan vara
otillracklig for att bedéma om stadade ytor ar fria fran biologiskt material eller mikroorganismer
(Griffith 2000, Cooper 2007). Efter rengéring och desinfektion visade hygienutrymmen och
kok storst avvikelser med otillrackligt resultat, matt med ATP/odlingsteknik. Forfattarna
rekommenderar darfor kontroll med vissa intervall (Griffith 2000). Ytor som ser smutsiga ut
bor stddas om direkt.

Manga laboratorietester av rengéring och desinfektion grundar sig pa nedsmutsning av en yta
med en kand mangd av ett smittamne (bakterier, virus). Efterfoljande provtagning pavisar hur
stor mangd smittdmnen som finns kvar efter olika typer av stddmetoder och material (Exner
2004). Tekniken &r bra men kréver resurser och standardisering for att validera stddmetoder och
stadmaterial. Vid ATP-métningar i vardmiljo, fore och efter rengéring med rengoringsmedel
och vatten, minskade vardena med cirka en tredjedel. Aven bakterietalen minskade nagot men
sambandet mellan ATP och bakterievaxt var svagt. Det sag rent ut oavsett ATP- tal. Hoga ATP-
varden betyder inte nddvandigtvis infektionsrisk for patient (Mulvey 2011). Hoga ATP-vérden
kan hittas pa manga patientnara féremal i varden. Ibland &r foremal som rengors av stadpersonal
renare an de som vardpersonalen rengoér (Anderson 2011).

Stadning med vatten och rengdringsmedel avldgsnar forutom smuts 80 % av mikroorganismer
pa golv och véaggar, vid kompletterande bearbetning med desinfektionsmedel avlagsnas totalt
99 %. Efter stadning och desinfektion av golv har bakterienivaerna stigit redan inom en timme,
och okar sedan till mattnadsniva inom 24 timmar (Ayliffe 1967). Jamforelse av golvstadning
med rengdringsmedel och vatten eller med desinfektionsmedel visar ingen skillnad i forekomst
av vardrelaterade infektioner. Desinfektion ger hogre kostnader och mattare golv, och kan ge
hud- och andningsproblem pa sikt hos personalen (Danforth 1987, Svanes 2017).

Manga virus kan inaktiveras med desinfektionsmedel sdsom etanol och natriumhypoklorit. Nar
den behandlade ytan blir fuktig kan virus fortfarande orsaka smitta, om de finns inbaddade i
organiskt material och biofilm. Ytan maste forst rengoras, annars fungerar inte desinfektionen
(Terpstra 2007). Dar utbrott av calici stoppats har man vidtagit manga atgarder samtidigt:
kohortvard, stadning, desinfektion och forbattrat tillampningen av basal hygien (Barker 2004,
Morter 2011). Det &r svart att avgora vilken av atgarderna som ar viktigast (Kuusi 2002).
Atersmutsning efter rengoring och eventuell desinfektion sker framst av de ytor som personalen
berdrt (Aldeyab 2009).

Vid C. difficile minskas mangden sporer i miljon vid desinfektion med natriumhypoklorit
(Maillard 2011). Sporer kan &nda finnas kvar, men patientkolonisationen paverkas inte
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(Wilcox, 2003). Natriumhypoklorit ar daligt som rengdringsmedel samt korroderande, tids-och
arbetskravande (Shapey 2008). Andra desinfektionsmetoder med vateperoxidanga och Kkort-
vagigt UV-ljus har darfor blivit intressanta desinfektionsmetoder (Weber 2016, Rutala 2018).
Det finns dven ytdesinfektionsmedel baserat pa accelererande vateperoxid med dokumenterad
effekt mot C. difficile sporer (Stuart 2019).

Desinfektionsmedel ska anvandas nar det ar nddvandigt och da med kunskap om vilka faktorer
som kan paverka effekten. Mikroorganismer kan bli resistenta mot kvartara ammonium-
foreningar och vissa andra medel, men inte mot medel som tranger in i mikroorganismen genom
passiv diffusion, till exempel alkoholer och oxiderande medel (Russell 2004).

Ovriga metoder att paverka férekomst av mikroorganismer pa ytor

Ytor kan behandlas pa olika satt sa att mikroorganismer och biofilm faster samre (Humphrey
2014). Koppar anvands till exempel i vattenledningar och diskbénkar. I experimentella studier
har olika kopparldsningar visats ha viss effekt mot bland annat MRSA, C. difficile och
Legionella (Gant 2007). Mikrofibermoppar fuktade med kopparldsning ger mattlig forbattring
av stadresultat (Hamilton 2010).

Koppar i toalettsits, kranar och dorrhandtag kan minska bakterietalen pa dessa tagstéllen, men
de maste anda rengéras (Casey 2010). Aven andra tungmetaller som silver har prévats
laboratoriemassigt och i klinisk praxis utomlands i ytbekladnad. Aven enzymer och fotoaktiva
amnen som titandioxid har testats, men klinisk erfarenhet &r begransad (Humphreys 2014).
Polyetylenglykol (PEG) har ocksa prévats, men forlorar med tiden sin antimikrobiella formaga.
Kemikalier som Polyhexamethylene biguanide (PHMB) (Hedin 2010), triklosan och ett kvartart
ammoniumsalt (Baxa 2011) har ocksa visat ha antimikrobiell verkan.

| Sverige avrads fran anvandande av ytbehandlingar med tungmetaller och kemikalier sasom
triklosan i antimikrobiellt syfte i sdval sjukvard som ute i samhéllet pa grund av negativ miljo-
paverkan. Tungmetaller ar ocksa kanda for att kunna samspela med utveckling av bakteriell
resistens.

Det finns ocksa forsok att vid rengoring tillsatta icke patogena probiotiska bakterier. Metoden
anges hamma 6kning av miljobakterier och tycks dven minska kontaminationen av resistenta
bakterier (Caselli 2016). Det finns fortfarande begransad erfarenhet av metoden i vardmiljo.

Specialbehandlat vatten som till exempel elektrolyserat vatten (neutralt, surt eller basiskt),
ozonvatten och ultrarent vatten marknadsfors som “béttre och effektivare rengéring och med
god desinfekterande verkan”. For anvindning i hilso- och sjukvarden saknas evidenshaserade
publikationer som stoder évergang till dessa produkter. En skotsk studie konfirmerar vikten av
daglig stadning av utsatta ytor i den patientnara miljon och da &r rengéring med vatten och
rengoringsmedel lika bra eller battre an neutralt elektrolyserat vatten (Stewart 2014).

Portabla angtvattar med mikrofibermunstycken som anvands i hushallen har aven provats i
vardmiljo. Det finns studier fran ett australiensiskt sjukhus (Gillespie 2015, 2017) och en studie
om rengoring av varmebaddar och kuvoser pa neonatalavdelning (Ory 2017) med anvéandning
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av angtvatt. De positiva effekterna ar att vattenférbrukning och kemanvéndning kunnat minskas
samt att smittspridning upphort och forbattrad rengoring uppnatts matt med ATP. Forfattarna
tar dock upp nackdelar med angtvattens ljudniva, att lokaler som bearbetas ska vara valven-
tilerade pa grund av 6kad fuktalstring och att hansyn maste tas till elektriska installationer.

Vateperoxid i aerosol eller som dimma, med eller utan tillsats av silverjoner, marknadsfors for
slutdesinfektion efter patienter med riskfaktorer. Det finns ett stort antal artiklar som
dokumenterar metodernas effektivitet avseende att minska méngden av olika resistenta
bakterier i miljon. Vateperoxid som dimma har visat nagot battre desinfektionsresultat an
aerosol och uppges paverka elektronisk utrustning i mindre utstrackning (Passaretti 2013). Bada
metoderna har avdodat experimentell férorening aven inom skymda omraden (Mitchell 2015).
Pa daligt stadade ytor och pa stoppade mabler har dock MRSA kunnat pavisas trots behandling
med vateperoxid (Bartels 2008). Slutdesinfektion med vateperoxiddimma pa hela eller delar av
vardavdelningar i syfte att minska kolonisation av C. difficile sporer i miljon har visat farre nya
toxinpositiva patientfall (Barbut 2009). Problem med desinfektionsmetoden &r att den kréver
tattslutande rum under behandlingscykeln for att tillracklig koncentration ska uppnas i rummet
och att angan &r farlig att andas in. Dessutom kravs rengoring fére vateperoxidbehandling,
kénslig utrustning maste evakueras och bland annat textilier kan forstoras. Ytterligare kravs test
av restmangder avseende vateperoxid innan rummet ater tas i bruk, for att inte paverka
patienters och personals halsa. Sammantaget kraver desinfektionsmetoden god kunskap och &r
arbets- och tidskravande. Processen ar darfor svar att tillampa generellt i varden och bor
prioriteras till sarskilda situationer med risk for smittspridning (Dancer 2014, Strich 2017,
Weber 2016).

Ultraviolett ljus (UVC) med vaglangd 200-320 nanometer (nm) avdddar bakterier pa belysta
ytor, vilket har varit kant lange (Dancer 2014). Sporer paverkas samre och behdver langre
belysningstid. Fordelarna &r att metoden ar mindre arbets- och teknikkrdvande &n véteperoxid-
behandling. Nackdelarna ar manga, UVC ar mindre effektivt an vateperoxid (Havill 2012), kan
ge materialpaverkan, hansyn maste tas till belysningstid och avstand samt att obelysta omraden
blir helt opaverkade (Rutala 2010). Desinfektionsmetoden ar darfor endast anvandbar da
begransade omraden ska behandlas. | PIDAC-rapporten fran 2018 &r slutsatsen att det inte finns
tillracklig evidens att rekommendera UV-ljus som ett generellt komplement till regelmassig
stadning pa grund av den mattliga reduktionen av mikroorganismer som presenterats i flera
studier under dren 2013-2016.

Smalspektrumljus vid 405 nm har viss bakteriedédande effekt. Det ar oskadligt for manniskor
och kan vara paslaget dagtid eller i vissa fall kontinuerligt. Pa en brannskadeavdelning dar
patientrum stadades dagligen halverades bakterietalen de dygn ljuset var pa (Maclean 2010,
Bache 2018, Murrell 2018). I en klinisk studie beddmer forfattaren att fler studier kravs for att
dra sékra slutsatser om metodens effektivitet for olika mikroorganismer (Rutala 2018).
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Utbildning och utvardering av stadkvalitet

Politiker och administratorer anser ibland att personal- och patientenkater ar tillrackliga for att
bedoma stadkvalitet och halla smittspridning nere, vilket &r omdebatterat (Edcumbes 2008).
Arbetsfordelningen mellan vard- och stadpersonal maste klargoras och foljas upp sa att
personalen arbetar enligt faststallda riktlinjer (Dumigan 2010). Vid en revision pa en vard-
avdelning i England upptécktes att stadningen inte utfordes enligt dokumenterade rutiner vilket
resulterade i att fororeningar snarare omfordelades an avldagsnades (Cooper 2007). Vid
optimering av stadning maste stadningens utférande studeras pa plats i verksamheten (Fransson
Sellgren 2014).

Utbildning av stad- och vardpersonal ger battre foljsamhet till angivna staddmetoder och
vasentligt forbattrat stadresultat (Gillespie 2015). Genom att intervjua stadpersonalen om deras
kunskap kring vardrelaterade infektioner, tillampning av handhygien, stadrutiner och
avfallshantering och darefter anpassa utbildningen hojdes kunskapsnivan (Singh 2012).

Uppféljning av stadresultatet med UV-ljus, ATP eller odling kan anvandas for att motivera
personalen till battre stadinsats och tydligt visa forbattringar. Ofta forenas uppfoljning ocksa
med nagon form av utbildning for att ge bakgrund till smittspridning och betydelsen av stadning
(Griffith 2007, Boyce 2009, Sherlock 2009). For att snabbt visa att rengdring av viss yta skett
kan ytan mérkas med fluorescerande amne synligt i UV-ljus. Endast vid bearbetning av ytan
med fuktig duk kan amnet avladgsnas. Metoden kan anvéndas i personalutbildning for att visa
att rengdring av ytan skett (Carling 2008).

Slutsatser av litteraturgenomgangen

Manga studier ar utforda i anslutning till utbrott eller fokuserar pa enskilda mikroorganismer
sasom resistenta bakterier, vilka kan ses som markorer for smittoverforing. En del studier
fokuserar pa avgransade moment, till exempel desinfektionsmetoder med sa kallade non-touch
tekniker sasom vateperoxidbehandling. Det framgar ocksad vissa kulturella skillnader vid
stadteknik och anvandandet av kemtekniska medel for desinfektion, framst i jamférelse mellan
engelska och amerikanska publikationer. I USA anvénds i storre utstrackning olika
desinfektionsmedel som forstahandsval. | engelsk och kanadensisk litteratur forordas rengéring
och eventuell kompletterande desinfektion av utsatta ytor, en eller flera ganger dagligen.
Framforallt patalas att desinfektion ska ske som avslutning av bestamda ytor vid slutstadning.

Fran England finns en rad dversiktsartiklar med gedigna referenspresentationer och dar samma
forfattare ocksa presenterar artiklar med egna kliniska- eller laboratoriestudier. Fran Kanada
finns en nationell sammanstéllning om stadning i olika vardmiljoer baserad pa omfattande
litteraturgenomgang av hygien- och infektionsspecialister samt mikrobiologer.

Sammantaget visar litteraturen att ratt utférd stddning minskar méngden mikroorganismer i
miljon och &r en viktig faktor for att forebygga smittspridning och minska vardrelaterade
infektioner. Stadning maste preciseras med metod och utférande samt frekvens for olika
vardutrymmen. Smittdverforing av bakterier och virus kan ske genom indirekt kontakt via
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tagstallen och medicinteknisk utrustning. Vaggar och golv har mindre betydelse ur
hygiensynpunkt. Evidens saknas for vilken mangd mikroorganismer i vardmiljé som utgor risk
for smittspridning bland patienter.

Personalens tilldmpning av basala hygienrutiner, framst handhygien, &r viktigt for att forebygga
smittspridning. Utbildning om stadning med stod av uppféljningsmetoder behdvs, bade for
stad- och vardpersonal. Fortbildning inom omradet bor ske aterkommande.

Det ar viktigt att stddning utfors i ratt omfattning och att ansvarsférdelning mellan stdd- och
vardpersonal med flera ar klargjord och kand. Stadning ska utforas dagligen i lokaler som
anvands av patienter. Tagstéllen i hygienutrymmen (vattenkranar, pappershallare, toalettstol
och toalettsits samt stédhandtag) ar férorenade i hogre utstrackning och kan behova stadas flera
ganger dagligen. Stadmaterial ska vara rent och anvandas for faststéalld yta annars finns risk att
fororeningar sprids.

En rengjord och desinfekterad yta atersmutsas snabbt bade spontant pa grund av sedimentation
av partiklar och nar ytan anvands. Vid lag grad av nedsmutsning kan enbart rengéring ske sa
lange som patienten kvarligger pa vardplatsen. Vid grov nedsmutsning ska rengéring forega
desinfektion, att enbart desinfektera ar inte tillrackligt. Ytor som &r kontaminerade kan behdva
bade rengoras och desinfekteras flera ganger dagligen.

Slutstadning ska ske med validerade metoder kompletterat med desinfektion av tagstéllen. Efter
vard av patient med omfattande riskfaktorer for smittspridning kan utokad desinfektion kravas.
Studier har visat att vissa utbrottssituationer kan krava kompletterande metoder. Darfor har ett
okat intresse vackts for automatiserade desinfektionsmetoder som véateperoxidanga eller
kortvagigt UV-ljus for att minimera kvarvarande mikrobiell kontamination av yta. En
forutsattning ar att de som utfor desinfektionen ar val insatta i det tekniska utférandet for att na
gott resultat. Pa grund av hoga kostnader for den tekniska utrustningen och i vissa fall betydande
personalinsats kan det vara svart att generalisera dessa metoder.

| litteraturen omnamns mycket lite om ytors kondition och underhall. For att uppna godkanda
resultat avseende stadning maste ytor vara hela och av material som tal fuktig stadning och
desinfektion med i Sverige godkanda metoder och kemtekniska medel.
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BILAGA

Stadobjekt och kritiska punkter i vardlokaler
FREKVENSER: Baseras huvudsakligen pa rekommendationer i SS 8760014:2017 dar kritiska punkter
bendmns som ytor med hdg smittorisk och dar komplettering med desinfektion kan vara aktuellt,

sérskilt i samband med slutstadning.

DAGLIGEN: Dagar da verksamhet bedrivs. Vid hog belastning och/eller speciella férhallanden sdsom
ogynnsam vaderlek, kan frekvensen behdva tkas.

TVA GANGER/DAG (TOALETTUTRYMME): Nér patientverksamhet bedrivs och utrymmet
anvands av flera patienter. Vid hog belastning sdsom Gverbelaggningar och/eller speciella for-
hallanden, exempelvis pagaende utbrott, kan frekvensen behdva okas.

Hygienklass 0

Lokaler dar inga patienter forvéntas vistas

Exempel pa
lokaler

Exempel pa objekt

Forslag pa
frekvens

Exempel pa kritiska
punkter

Administrativa

GOLV, GOLVLISTER, VAGGAR (strombrytare,
dérrhandtag) och INVENTARIER

En gang/vecka

Inga.

Hygienklass 1

Lokaler dar kortare passage/vistelse av patienter férekommer

ventilationskanaler.

anpassat

Exempel pa Exempel pa objekt Forslag pa Exempel pa kritiska
lokaler frekvens punkter
Vantrum GOLV Dagligen Inga. Undantaget
Dagrum . exempelvis vantrum i
_9 GOLVLISTER En géng/vecka eller | - o o mheter

Hissar anpassat
Korridorer och VAGGAR: Strombrytare (0,2 m runt strom- Dagligen Dérrhandtag, ledstéanger
kulvertar brytaren), dérr och dorrhandtag (0,2 m runt
Allménna toaletter | dorrhandtaget), ledstanger, vagghangda behéllare
Personalutrymmen | for flytande tval och handdesinfektionsmedel.

INVENTARIER: Bord, stolar. Dagligen Inga.

TAK: Nedhéngande takarmaturer, utvandiga En gang/vecka eller | Inga.

TOALETTUTRYMME: Dérr och dérrhandtag,
(0,2 m runt dorrhandtaget), papperskorg,
strombrytare, signalknapp.

TOALETT: Handikapphandtag, sanitetsbehéllare,
hela toalettstolen.

Tva ganger/dag

Strombrytare, signalknapp,
handtag ovan och undersida
inklusive stdd- och
handikapphandtag,
toalettring med lock, spol-
knopp

TVATTSTALL: Avlastningshylla, vigghangda
behallare for flytande tval, handdesinfek-
tionsmedel, handskar, plastforklade,
torkpapper/engangshanddukar, mugghéllare.
Tvattstéll in- och utvandigt, blandare.

Tva ganger/dag pa
toaletter, dvriga
tvéttstéll en
gang/dag

Blandare, handtag till tval-
/handdesinfektionsmedel.
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Hygienklass 2

Lokaler dar vard, behandling och mottagning av patienter forekommer samt lokaler med anknytning till vard och

Undersdkningsrum
Laboratorier

Kok
Desinfektionsrum
Lakemedelsrum
Forradsrum

inom vérdlokal

anpassat

behandling.
Exempel pa Exempel pa objekt Forslag pa Exempel pa kritiska
lokaler frekvens punkter
Vardrum GOLV Dagligen Inga. Undantaget
Behandlingsrum GOLVLISTER En g&ng/vecka eller exempelvis barmverk-

samheter

VAGGAR: Strémbrytare (0,2 m runt
strombrytaren), dorr och dérrhandtag, (0,2 m runt
dorrhandtaget), ledstanger, vagghéangda behéllare
for flytande tval, handdesinfektions-

medel, handskar och plastférklade

Dagligen

Dérrhandtag, ledstanger

Toalett- och hygienrum

TAK: Nedhangande takarmaturer, utvandiga
ventilationskanaler

En gang/manad
eller anpassat

Inga

INVENTARIER: Arbetsytor, bord, glaspartier,
stolar.

Ovansida skap

Dagligen

En gang/vecka eller
anpassat

Arbetsytor, armstod pa
patientstolar

PATIENTNARA YTOR: Underséknings-
brits/stol, patientstol, patientséng, signalknapp,
underséknings-/sanglampa, séngbord,

Patientgarderob

Dagligen och vid
patientbyte

En gang/vecka eller
anpassat

Dévert, sanggrindar,
undersoknings/séng-
lampa, signalknapp, ovan
och undersida bordsskiva
pé sangbord, garderob-
handtag

TOALETTUTRYMME: Dérr och dorrhandtag, | Tvéa ganger/dag Strombrytare,

(0,2 m runt dorrhandtaget), papperskorg, signalknapp,

strémbrytare, signalknapp handtag ovan och

TOALETT: Haﬂdikapphaﬂdtag7 Undersida- inklusive stod-

sanitetsbehallare, hela toalettstolen och handikapphandtag,
toalettring med lock,
spolknopp

TVATTSTALL: Avlastningshylla, vagghangda | Tvé génger/dag Blandare, handtag till

behallare for flytande tval, handdesinfek- pé toaletter, 6vriga | tval-/handdesinfektions-

tionsmedel, handskar, plastforklade, tvattstall en medel

torkpapper/engangshanddukar, mugghallare. gang/dag

Tvattstall in- och utvandigt, blandare.

DUSCHUTRYMME: Duschhandtag inklusive Dagligen da Duschhandtag, blandare,

munstycke, duschslang, duschpall/ duschvagn,
duschvéggar, dorr och dérrhandtag samt 0,2 m
runt dérrhandtaget, golvbrunn, handikapphandtag

utrymmet anvénds
av flera patienter
eller anpassat efter
anvéndnings-
frekvens

duschpall, duschvagn,
handikapphandtag

RUM MED ANKNYTNING TILL
PATIENTVARD: Kok, desinfektionsrum,
lakemedelsrum, behandlingsrum

Dagligen

Arbetsytor

FORRAD

Se avsnitt stadning
av forrad
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Hygienklass 3

Vérdlokaler med sérskilda hygienkrav

Endoskopienhet
Intensivvard inkl.
neonatalvard

Vardrum for sarskilt
infektionskansliga

dorrhandtaget), ledstanger, vagghangda behéllare
for flytande tval, handdesinfektionsmedel,
handskar och plastférklade

Exempel pa Exempel pa objekt Forslag pa Exempel pa kritiska
lokaler frekvens punkter
Operationsenhet GOLV OCH GOLVLISTER Dagligen eller Inga

Sterilteknisk anpassat

verksamhet VAGGAR: Strémbrytare (0,2 m runt Dagligen Dérrhandtag, ledstanger
Dialysenhet strombrytaren), dorr och dérrhandtag, (0,2 m runt

TAK: Nedhéngande takarmaturer, utvandiga
ventilationskanaler

En gang/manad
eller anpassat

Inga

INVENTARIER: Arbetsytor, bord, glaspartier,
stolar.

Ovansida skap

Dagligen

En gang/vecka eller
anpassat

Arbetsytor, armstod pa
patientstolar

PATIENTNARA YTOR: Undersékningsbrits/stol,
patientsang, signalknapp, underséknings-
/sénglampa, séngbord,

Patientgarderob, omkladningsrum

Dagligen och vid
patientbyte

En gang/vecka eller
anpassat

Davert, sanggrindar,
unders6knings-/sang-
lampa, signalknapp, ovan
och undersida bordsskiva
pé sangbord, garderob-
handtag

TOALETTUTRYMME: Dérr och dorrhandtag, Tvé ganger/dag Strémbrytare,

(0,2 m runt doérrhandtaget), papperskorg, signalknapp,

strombrytare, signalknapp handtag ovan och

TOALETT: Handikapphandtag, sanitetsbehallare, undersida inklusive stod-

hela toalettstolen och handikapphandtag,
toalettring med lock,
spolknopp

TVATTSTALL: Avlastningshylla, vigghangda Tva ganger/dag Blandare, handtag till

behallare for flytande tval, handdesinfek-
tionsmedel, handskar, plastforklade,

pé toaletter, Gvriga
tvattstall en

tval-/handdesinfektions-
medel

torkpapper/engangshanddukar, mugghéllare. gang/dag
Tvattstéll in- och utvandigt, blandare.
DUSCHUTRYMME: Duschhandtag inklusive Dagligen da Duschhandtag, blandare,

munstycke, duschslang, duschpall/ duschvagn,
duschvéaggar, dorr och dérrhandtag samt 0,2 m runt
dérrhandtaget, golvbrunn, handikapphandtag

utrymmet anvénds
av flera patienter
eller anpassat efter
anvénd-
ningsfrekvens

duschpall, duschvagn,
handikapphandtag

RUM MED ANKNYTNING TILL
PATIENTVARD: Kok, desinfektionsrum,
lakemedelsrum, behandlingsrum

Dagligen

Arbetsytor

FORRAD

Se avsnitt stadning
av forrad




