
Vårdrutiner vid tarmsmitta



Tarmsmitta

● Bakterier 

● Virus

● Parasiter

Tarmsmitta- viktigt med handtvätt och handdesinfektion!



Tarmbakterier 

●Salmonella, campylobacter, shigella, yersinina, EHEC

➢Smittar via förorenad mat eller dryck

➢ Inte så vanligt att de smittar mellan människor men det kan ske, 
även via smittade djur

● Clostridioides difficile- oftast orsakad av antibiotikabehandling

➢Kan lätt smitta mellan individer



Virus- sprider vi lätt mellan oss

●Rotavirus 

●Adenovirus

●Calicivirus
(noro- sapovirus) 

Virus saknar hölje runt sig 
och är därför motstånds-
kraftiga mot alkoholbaserat 
desinfektionsmedel 

Virkon eller klorbaserat 
medel vid desinfektion!



Parasiter
● Cryptosporidium ● Smittar via förorenad mat eller 

vatten. Även via kontakt med 
infekterade djur eller människor. 



Innan man vet vad…..
● Patient med kräkning/diarré av oklar orsak vårdas alltid enligt 

riktlinjer för tarmsmitta.

● Var observant på symtom och agera! Tänk Calici/vinterkräksjukan….

● Enkelrum med stängd dörr och eget hygienutymme. 

● BHK OBS- med tillägg av handtvätt!

Vid risk för stänk: munskydd och visir, ev långärmat förkläde

● God handhygien hos den sjuke



För att förhindra ett utbrott av calici

Tidig provtagning

Kohortvård, även inkuberade personer ingår i kohorten

-fortgår till 48 timmars symtomfrihet

Kontakta vårdhygien för råd



Kohortvård
● Särkild personal har hand om den/de sjuka och 

inkuberade

● Vårdas på eget rum med eget hygienutrymme

● Gäller dygnet runt!



När man vet vad…..

●Clostridioides difficile

●Calici

Vårdhygienisk riktlinje finns för respektive smitta, 

Även riktlinjer kring flytt av sjuk brukare

Vårdhygienisk riktlinje gäller tills 48 timmars symtomfrihet









Tvätt och avfall
● Tvättsäck försluts på rummet 

och transporteras direkt till 
tvättmaskin (vid gemensam 
tvättstuga)

● Avfall hanteras som 
konventionellt avfall 

Kraftigt förorenad tvätt eller avfall 

hanteras alltid som smittförande



Daglig desinfektion och städning
● Tagytor i rum och hygienutrymme desinficeras dagligen. 

Även hjälpmedel.

● Daglig städning- se respektive riktlinje

● Punktdesinfektion ska ske direkt. 

Kräkning torkas upp med engångsduk. 

Därefter torkas med Virkon/klorbaserat medel

   



Slutstädning
● När patienten bedöms smittfri

● Mekanisk bearbetning med 
rengöringsmedel och vatten

● Desinfektion med Virkon eller 
klorbaserat medel

Rumsbunden städutrustning

● Duscha den som varit sjuk

● Rena kläder

● Sängen renbäddas



● Personal 

➢med symtom ska inte jobba!

➢som varit sjuk får återgå till 
arbete 48 timmar efter 
symtomfrihet

➢som tar hand och brukare 
med symtom ska inte arbeta i 
köket.

● Vid misstänkt vinterkräksjuka 

➢  Avråd från besök!

➢Om besökare kommer ändå 

 -informera om noggrann 
handhygien!



Salmonella
● Inte så vanligt att det blir stora utbrott 

● Vid diarreér, tänk alltid smittsamthet (calici) först- kohortvård

● När provsvar kommer- salmonella- fortsatt vård enligt riktlinjer för 
tarmsmitta men kohortvård ej nödvändigt

● Smittar via livsmedel tex ägg. Fjäderfä och reptiler kan bära på 
smittan

● Ovanligt att det smittar mellan människor

● Hög smittdos krävs för att bli sjuk

● Vanlig BHK med tillägg av handtvätt, personlig skyddsutrustning 
vid behov 

● Smittskyddslagen, smittspåras av smittskyddet
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