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Hygiejneaudit

Hygiejneorganisation

Nej

Centret har en hygiejneansvarlig/hygiejnekontaktperson

Nyansat personale deltager i personaleintroduktion

Infektionshygiejne indgdr i centrets introduktions-program

Personalet ved hvem, de kontakter ved spgrgsmal om hygiejne

Der er en procedure for formidling af infektionshygiejniske
nyheder

XX |X|X|X| &
* Q

Personalet ved, hvem der har det overordnede ansvar for
hygiejne

X

Der overvages infektioner

Handles der ved mistanke om spredning med smitsom
infektionssygdom dvs. 2 eller flere med samme mikroorganisme

X**

Kommentarer

* Alt personale introduceres og gennemgar SSI E-learning om infektionshygiejne.
Desuden sikres Kkorrekte infektionshygiejniske procedurer via side-mandsoplaering.

Centret har ikke stor udskiftning af personalet.

** | sommers havde centret et lille Norovirus udbrud, der ikke udviklede sig yderligere, da

der straks blev handlet.

Centret har en praksisleege tilknyttet, der naesten benyttes af alle beboer.

Bolig

(et passende antal udveelges fx forskellige indretningstyper)

Nej

Ved ind- /udgang fra boligen er der adgang til handsprit

Rummene er rene og uden synligt stgv

Rummene fremstar ryddelige

Rummene er uden ungdvendigt udstyr

Evt. udstyr fremstar rent og uden stgv

XXX X X| &

Handteres specialudstyr korrekt (respirationsudstyr m.m)

Ved fraflytning renggares boligen og borgernaert udstyr (seng,
sengebord, madras, lift) renggres og desinficeres

)

Kommentarer
? Ikke adspurgt
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Badeveerelse i bolig

Ja Nej IR

| badeveerelset er der adgang til handsprit, flydende handsaebe | X
og engangshandkleede

Der ryddeligt pa og omkring handvasken X

Rummet fremstar rent og ryddeligt X X*
Klokkesnoren fremstar synlig ren X
Rent udstyr og tekstiler beskyttes mod steenk og sprgijt X

Badeforhaeng fremstar synligt rent X
Procedure for handtering af halefad, baekkener og urinkolber | X

folges

Der er fremgangsmade for renggring og desinfektion af|X
hjeelpemidler og udstyr

Vasketgj opbevares i vasketgjskurv (uren/ren)

Der foretages individuel vask af vasketgj

XXX

Procedure for synligt forurenet vasketgj fglges

Kommentarer

*Beboerne har kun renggring i boligen hver 3.uge.

Perlator, brusehoved og bundprop i handvask fremstod tilkalkede. Ved ophobning af kalk i
fugtigt miljg er der risiko for biofiimdannelse. Biofilm kan indeholde sygdomsfremkaldende
mikroorganismer. Derudover ses der tydelige kalkaflejringer i toilettet. Det anbefales, at
der findes en systematik for afkalkning af sanitet.
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Supplerende tiltag
(bolig / aflastning / afklaringsstue)

Nej

Supplerende tiltag dokumenteres

Supplerende tiltag sikres meddelt til kontaktpersonalet

Personlige vaernemidler er tilgeengelige

Personlige veernemidler placeres korrekt

Der anvendes korrekte desinfektionsmidler

Affald handteres efter gaeldende regler

Snavset og seerligt urent tgj handteres korrekt efter gaeldende

regler

XX X|X| X[ X

Spiseservice handteres efter geeldende regler

Boligen / stuen renggres efter gaeldende regler

x| X

Kommentarer
Ingen beboere med suppl. forholdsregler.

Suppl. forholdsregler drgftes.
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Veaernemidler

Falgende veernemidler er til radighed/tilgaengelige

Ja Nej IR

Usterile og sterile latex- og / eller nitrilhandsker

Plastforkleede og overtraekskittel

Maske

Beskyttelsesbriller / maske med visir / visir

X | X | X[ XX

Der anvendes plastforkleede ved teet kontakt med borger, fx
hjeelp til personlig pleje eller andre opgaver, hvor der er risiko
for forurening af arbejdsdragt

Kommentarer
Brug af plastforkleeder ved hjeelp til personlig hygiejne er vel implementeret.

Handhygiejne (generelt)

Nej IR

Der er tilstreekkelige handhygiejnefaciliteter

Handhygiejnefaciliteter fremstar ryddeligt

XXX &

Personalet fglger retningslinjen for beklsedning og uniform

Hudplejemiddel er tilgeengeligt X*

Personalet kender kriterierne for udfarelse af handhygiejne

X | X

Sar pa haender og underarme daekkes forsvarligt

Er der tiltag i forhold til handhygiejne X**

Kommentarer
*Dette er sparet veek. Det er nu personalets eget ansvar. Hudplejemidler anvendes ogsa
primeert efter ophgr af arbejde, da creme skal have mulighed for at traekke ind.

**Centret har tidl. haft fokus pa handhygiejne via handhygiejneaudit med UV-lys. Dette vil
man genoptage.

Der ses stadigveek en del handsprit fra coronaperioden. Man skal veere opmaerksom pa
udlgbsdatoen, og om det er godkendt til anvendelse af Statens Serum Institut.
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Depot til opbevaring af rent (og sterilt) udstyr

Ja Nej IR

*

>

Er der faciliteter til handhygiejne

Rummet er rent og uden synligt stgv

Udstyr og utensilier opbevares korrekt X**

Sterilt udstyr opbevares saerskilt

XXX | X

Udlgbsdatoen pa sterilt udstyr er overholdt (tiek min. 5 tilfeeldigt
valgte pakker)

Opbevares uden direkte sollys pa udstyret X

>

Dgre og vinduer holdes lukkede

Kommentarer
*Udlgbet pa tid.

**Der opbevares kanylebokse, der er i brug og fyldte kanylebokse til afskaffelse i det rene

depot med risiko for forurening af rent og sterilt udstyr.
T
’ we
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Der blev observeret doseringsaesker til medicin, der ikke fremstod rene. Det oplyses, at
doseringsaesker nogle gange doneres til centret, nar en beboer dar. Doseringsaeskerne
genbruges, da de er dyre, dog gennemgar de en grundig rengaring. Det anbefales, at
doseringseesker og omslag til medicin er personbundne, da de er sveere at renggre
tilstraekkeligt.
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Ved udtraek i loftet ses en tidligere indtgrret fugtskade. Denne bgr udbedres, for at

minimere risikoen nedfald i de rene produkter. Nedfald kan indeholde

sygdomsfremkaldende mikroorganismer.

Urindreenage

Nej

Anlaeggelse af urinvejskateter foretages efter medicinsk
indikation og dokumenteres

Ved anlaeggelse af urinvejskateter vurderes forventet varighed
for anvendelse af kateter

Behov for fortsat anvendelse af kateter vurderes senest efter
en uge

Interval for kateterskift fastlaeegges

Usterile handsker anvendes i forbindelse med tgmning af
kateterpose

XX

Der skiftes dag- og natposer jf. NIR

Der anvendes kateterposeholder og posen rgrer ikke gulvet

Urinprgvetagning fra kateter foretages jf. NIR

Sterile handsker og afdeekning anvendes ved skylning af
kateter

X | X | XX

Sundhedspersonale foretager SIK

)

Kommentarer
?lkke adspurgt
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IV adgang

Ja

Nej

Foar anlaeggelse af I\V-kateter foretages huddesinfektion jf. NIR

Steril forbinding deekker indstiksstedet ved iv adgangen

Det dokumenteres, hvornar PVK er lagt

Styring pa skift af PVK if. retningslinje

Det dokumenteres, hvornar PICC-line er lagt

Styring af forbindingsskift ved PICC-line ift. retningslinje

Styring pa skift af infusionssaet

Gummipropper og injektionsmembraner pa haetteglas
desinficeres fgr anvendelse

Gummipropper og injektionsmembraner pa infusionsbeholdere
desinficeres

Det adspurgte personale kan redeggre for huddesinfektion ved
skift af forbinding

Det adspurgte personale kan redeggre for desinfektion af
gummipropper og injektionsmembraner

x| X| X| X|X|X|X[X|X|X|X|3

Ved anbrud af iv-system foretages desinfektion jf. retningslinje

Huden desinficeres far injektion / blodpregvetagning (fx
blodsukker / insulin)

> | X

Kommentarer
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Skyllerum

Ja

Nej

Der er adgang til handsprit, flydende handsaebe og
engangshandklaeder

ik

Rummet fremstar rent og ryddeligt

Der er en klar adskillelse mellem rent og urent

Stativ til affaldspose og snavsetgjspose er synligt rene

Vaskedesinfektor er tilgaengelig

Der styres pa forbrug af seebe og afspaendingsmiddel

Anvendes ift. leverandgrens anvisning

Vedligeholdes efter leverandgrens anvisning

Desinficeret udstyr handteres korrekt

Baekkendesinfektor er tilgeengelig

Der styres pa forbrug af seebe og afspaendingsmiddel

Anvendes ift. leverandgrens anvisning

Vedligeholdes efter leverandgrens anvisning

Desinficeret udstyr handteres korrekt

Der foretages sterilisation af instrumenter efter gaeldende regler

Adgang til ngdvendige veaernemidler

Dgren til rummet er lukket

De korrekte desinfektionsmidler er tilggengelige

Forefindes arbejdspladsbrugsanvisning pa desinfektions-
midlerne

Hospitalssprit anvendes korrekt

Klor anvendes korrekt

Der anvendes desinfektionsservietter i dase

Efter brug lukkes dasens lag

Der forefindes kun de naevnte desinfektionsmidler

Renggring og desinfektion af udstyr efterleves ift. retningslinje

Engangsudstyr anvendes korrekt

Affald handteres korrekt ift. retningslinje

SKIX X XXX XX XXX XXX XX XXX XXX XX XXX | X

Stikkende og skeerende affald handteres efter geeldende
retningslinje

X*

Stikkende og skaerende genstande anbringes direkte i
kanyleboksen efter brug

Proceduren ved stikuheld fglges

Der foretages analyse af stikuheld, der formidles til
sundhedspersonalet

Kommentarer
Centeret har ingen skyllerum

*Se rent depot
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Handtering af urent linned

Ja Nej IR
Der er adgang til handsprit, flydende handsaebe og X*
engangshandklaeder
Handteres efter geeldende retningslinje X
Der foretages individuel tgjvask i feellesmaskine X
Er der vasket synligt forurenet vasketgj i feellesmaskine under X

80 grader, vaskes der efterfglgende en vask ved min. 80 i
mindst 10 minutter

Ved feelles tgjvask er vasketemperaturen min. 80 grader i mindst | X
10 min.

Kommentarer
*Der ses et flergangshandkleede bag dgren. Det anbefales, at der anvendes
engangshandklaeder i forbindelse med handhygiejne. Flergangshandkleeder kan i savel
vad, som taer tilstand veere reservoir for mikroorganismer og dermed bidrage il
smittespredning.
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En vaskemaskine fremstod synligt forurenet. Der skal veere en systematik for renholdelse
af maskinerne, udvendigt og indvendigt. Det anbefales desuden, at vaskemaskinen en
gang ugentligt kerer en vask ved min 80 grader uden vasketgj med detergent for at
forebygge biofilimdannelse i vaskemaskinen. Ogsa den udvendige del af vaskemaskinen,
ldage og gummiring aftgrres med vand og saebe, efterfulgt af desinfektion med 70 %
alkohol.

Der ses hul direkte op til loftet, hvilket gger risikoen for nedfald af snavs og evt.
mikroorganismer. Dette bgr udbedres.
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Renggringsvogn

Ja Nej IR

Der er adgang til handsprit, flydende handsabe og|X*
engangshandklzeder

Rummet fremstar rent og ryddeligt X

Renggringsvogn og udstyr fremstar synligt rene X

Rengaringsvogn fremstar ryddelig og uden risiko for X

kontaminering af rent udstyr og rene produkter

Korrekt opbevaring af klude, mopper mv. X

Der anvendes engangshandsker til renggring X

Kommentarer

*Det er ikke muligt at vaske haender i renggringsrummet, da armaturet ved
udslagskummen har en vandslange péafart. Det oplyses, at personalet vasker haender ved
handvask lige i neerheden.

Der ses et flergangshandkleede pa skabet ved udslagskummen. Det anbefales, at der
anvendes engangshandklzeder i forbindelse med handhygiejne. Flergangshandkleeder
kan i savel vad, som ter tilstand vaere reservoir for mikroorganismer og dermed bidrage til
smittespredning.
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Der ses "fisterkoste” flere steder. Tar afstgvning bar erstattes af fugtig afterring, sa stav
ikke ophvirvles eller flyttes fra en bolig til en anden.

: |
yd
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Medicinopbevaring pa centret

Nej

Der er adgang til handsprit, flydende handsaebe og
engangshandklaeder

Rummet / omradet fremstar rent og ryddeligt

Kun udstyr til brug ifm. medicin forefindes

Membran pa heetteglas og ampuller desinficeres fgr anbrud

Medbragt borgermedicin, der skal i kaleskab, opbevares adskilt
fra madvarer

XX | XX

Borgers medbragte medicin opbevares ikke i medicinrummet

Korrekt handtering af medicin og udstyr

Kanylebokse anvendes korrekt

Korrekt affaldshandtering

Der foretages korrekt affaldssortering

XXX X[ X

Kommentarer
Opbevares hos borgeren i aflast skab.

Undersggelses- og behandlingsrum

Ja

Nej

Der er adgang til handsprit, flydende handsaebe og
engangshandklaeder

x|

Relevante vaernemidler forefindes

Rummet er rent og uden synligt stgv

Rummet er uden ungdvendig udstyr

Leje og udstyr desinficeres evt. renggres efter undersggelse og
behandling

X | X[ X[ X

Der er klar adskillelse mellem rent og urent

Affald handteres og sorteres korrekt

Undersggelse og behandling af borger med smitsom sygdom
falger geeldende retningslinjer

XXX

Kommentarer
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Feellesarealer (gange og opholdsrum)

Nej IR

Rent og ryddeligt

Uden ungdvendigt udstyr

XXX &

Uden affald og linned

Kommentarer

Teepper/plaider i feellesomrader bar veere borger-bundne for at forebygge evt. krydssmitte
med fx fnat
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Flere steder blev der observeret mgbler med krakeleret betraek, hvilket besveerligger
tilstreekkelig rengaring. Centret er opmaerksom pa dette, og mgbler med krakeleret betraek
bliver lgbende ombetrukket.

-y
l /)
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Afsnitskgkken

Ja Nej IR

Der er adgang til handsprit, flydende handseebe og|X*
engangshandkleeder

Rummene fremstar rent og ryddeligt

Rent og urent service holdes adskilt

Personalets mad holdes adskilt fra borgermad

Sundhedspersonale, der handterer fadevarer, er instrueret i at
forebygge forurening af fadevarer

Ismaskinen fremstar synlig ren og uden kalkaflejringer X

Kontrolrapport fra FVST er anbragt korrekt X

Kommentarer

Handvasken i kgkkenomradet fremstod med synlige kalkaflejringer og var beskidt iszer
omkring armatur og ved aflgb. Ogsa perlatorerne pa kaffemaskinen og koldvandsgen
fremstod med synlig kalk.

JLVWREY
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Treeningsrum

Ja Nej IR
Der er adgang til handsprit, flydende handsaebe og X
engangshandklaeder
Relevante vaernemidler forefindes X
Rummet er rent og uden synligt stgv X
Udstyr desinficeres evt. renggres efter anvendelse X

Kommentarer
Treeningsudstyr renggares og/eller desinficeres efter brug.
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