SYKINGAR TENGDAR
HEILBRIGPISPJONUSTU
OG SMITLEIBIR




PAD ER margt sem getur haft ahrif 4 6ryggi sjuklinga sem purfa

a pjénustu heilbrigdiskerfisins ad halda og eitt af pvi er hatta 4
sykingum. Sjuklingar geta fengid sykingar 4 ymsum stigum heilbrigd-
ispjénustunnar, til deemis 4 sjukrahtdsum, endurhafingar- eda lang-
legustofnunum, a gongudeildum eda einkareknum stofum heilbrigdis-
starfsmanna. Sykingar tengdar heilbrigdispjonustu geta leitt til aukins
kostnadar, innlagna sjuklinga sem annars pyrftu ekki innlagnar vid,
lengri legutima og jafnvel til dauda sjuklingsins. Mikilvegt er ad
fyrirbyggja sykingar innan heilbrigdispjonustunnar til ad auka 6ryggi
sjuklinga og starfsmanna. Leidbeiningar um grundvallarsmitgat og
vidboétarsmitgat (einangrun) hafa pad ad markmidi ad rjufa smitleidir
og ber heilbrigdisstarfsménnum ad fylgja peim.

Sykingar tengdar sjukrahisdvol

Sykingar sem koma 1 kj6lfar innlagna og medferda & sjikrahtsum

eru oft kalladar spitalasykingar. betta eru sykingar sem sjiklingar

fa a spitalanum og voru ekki 8 medgéngutima vid innlégn. Almennt
er midad vid ad 48 klukkustundir hid
minnsta hafi 1i6id fra innlégn par til
einkenni sykinga koma fram nema
ef um endurinnlégn er ad reda og
sykingar tengjast fyrri legu (Centers
for Disease Control and Prevention,
2016a).

Fylgst er med tidni spitalasykinga a

flestum sjukrahisum & einhvern hatt.
Til ad haegt sé ad bera saman tidni spit-
alasykinga milli sjukrahtsa purfa pau
ad nota samremdar skraningaradferdir

og somu skilgreiningar a spitalasykingum. Morg sjukrahts nota

algengisskraningu og nygengisskraningu til ad afla upplysinga um

tidni spitalasykingar og skilgreiningar fra Centers for Disease Control

and Prevention (CDC) en per eru uppfeerdar reglulega (Centers for

Disease Control and Prevention, 2016b).

Algengisskraning segir til um hve stért hlutfall einstaklinga
er med dkvedin einkenni (spitalasykingar) 4 einum timapunkti
(Rothmann, 2002). Algengisskraning fer pbannig fram ad 4 akvednum
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timapunkti & dkvednum skilgreindum deildum eda 6llu sjukrahtsinu
er safnad upplysingum um hve margir inniliggjandi sjuklingar eru
med einkenni sem uppfylla skilyrdi spitalasykinga. Med pessum
heetti er haegt ad fa mynd af tidni spitalasykinga 4 pessum eina
timapunkti en hafa ber { huga ad astandid getur breyst fljott og
jafnvel samdeegurs. Nidurstodur algengisskraninga er hagt ad nota
til ad bera sjukrahtsid saman vid énnur sjukrahts og einnig vid eigin
nidurstodur til ad sja sveiflur yfir arid og milli ara. Algengisskraning
spitalasykinga, sem var framkveemd &
sjukrahtsum ymissa Evrépulanda ad
undirlagi Séttvarnastofnunar Evrépu
(ECDC) 4 timabilinu 2011-2012, syndi
ad 2,3%-10,8% inniliggjandi sjiklinga
(ad medaltali 6%) voru med spitalasyk-
ingu (eina eda fleiri) pegar skraningin
fér fram. A gjorgaesludeildum voru
19,5% sjuklinganna med spitalasykingu
(European Centers for Disease Control
and Prevention, 2013). Tidni spitalasyk-
inga 4 sjukrahdsum { préunarlondunum
er heerri en a vestrenum sjikrahtisum
og allt ad 50% sjiklinga 4 gjorgaesludeildum { préunarléndum fa
spitalasykingar (Nejad o.fl., 2011). A sjikrahtisum eru algengustu
spitalasykingarnar pvagferasykingar, skurdsarasykingar, nedri
ondunarvegasykingar og blédsykingar (European Centers for Disease
Control and Prevention, 2013).

Nygengisskraning er pad form skrdningar sem segir til um fjélda
nyrra atvika { dkvednum skilgreindum hép yfir akvedid timabil
(Rothmann, 2002). Nygengisskraning er algengt form a skraningu
spitalasykinga og gefur adra mynd af spitalasykingum en algengis-
skraning. begar nygengisskraning er framkvemd er akvednum sjik-
lingah6pum fylgt eftir { dkvedinn tima og fylgst med pvi hvort peir fa
sykingu og studst vid dkvednar skilgreiningar 1 pvi skyni. Oft er studst
vid skilgreiningar CDC um sykingar (Centers for Disease Control
and Prevention, 2016b). Nygengisskraning segir til um hve margir
sjuklingar { pessum afmarkada sjiklingahép fengu sykingu eda hversu
margar sykingar komu fram yfir dkvedid timabil. Sem deemi mé nefna
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ad konur, sem fara i keisaraskurd, mynda akvedinn hép sem er pa
fylgt eftir i 30 daga eftir adgerdina til ad kanna hvort peer fa einkenni
skurdsarasykinga samkvaemt skilgreiningum CDC. Hafa parf samband
vid allar konurnar med simtali, bréfi eda 4 annan hatt og spyrja
spurninga sem tengjast einkennum sykinga. Nidurstodur nygengis-
skraninga eru ymist birtar sem hlutfall, pad er hve stort hlutfall peirra
sjuklinga sem féru { dkvedna adgerd fengu skurdsarasykingu, eda sem
fjoldi & akvedna timaeiningu. Fjoldi sykinga 4 dkvedna timaeiningu er
til deemis fjoldi sykinga/1000 leggjadaga (t.d. blédsykingar tengdar
midblaedaleggjum) eda fjoldi sjiiklinga/100.000 legudaga sem

fengu sykingu. Nygengisskraningu er haegt ad nota til ad bera saman
arangur medferdar milli sjikrahusa og fylgjast med drangri innan
sjukrahussins og ahrifum thlutana.

Algengisskraning og nygengisskraning gefa dlikar upplysingar um
tidni sykinga & sjukrahtsinu. Algengisskraningu ma likja vid ljosmynd
sem synir astandid 4 einum timapunkti en nygengisskraning fylgir eft-
ir akvednum skilgreindum sjuklingahdp i akvedinn skilgreindan tima.
Heegt er ad nota nidurstodur algengisskraninga og nygengisskraninga
sem geedavisa og gripa til adgerda ef tidni sykinga er hakkandi og
einnig til ad meta ahrif thlutana sem eru innleiddar 4 stofnunina.

Smitleidir

A sjikrahtisum geta sjtiklingar (og starfsmenn) smitast af 6rverum
sem dreifast milli einstaklinga. Orverur berast milli manna eftir
akvednum smitleidum sem skiptast groflega i snertismit, dropasmit
og udasmit.

Snertismit er algengasta smitleidin og si sem audveldast er ad
rjufa. Snertismit skiptist { beint snertismit og 6beint snertismit. Vid
beint snertismit bera mengadar hendur 6rverur milli sjuklinga og
oftast eru petta hendur starfsmanna, pessi smitleid er rofin med
handhreinsun. Vid ébeint snertismit berast 6rverur Gr umhverfi eda
fra mengudum hlutum til sjuklinga, oft med hondum starfsmanna eda
sjuklinga, pessi smitleid er rofin med handhreinsun starfsmanna og
sjuklinga sem og umhverfisprifum (Siegel o.fl., 2007).

Margar Orverur smitast med beinu eda dbeinu snertismiti og
pvi verdur mikilveegi handhreinsunar til ad rjufa snertismit aldrei
ofmetid. A sjikrahdsum eru sjiklingar einangradir ef peir greinast
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med eda grunur leikur a ad peir séu med akvednar orverur (6naemar
bakteriur eda dkvednar veirur) sem smitast med snertismiti. Hér

ma nefna bakterfur eins og metisillin-6neman S. aureus (mésa),
vankémysin-onaema enterokokka, bakteriur sem mynda breidvirka
betalaktamasa og veirur eins og ndréveirur, infliensuveirur og fleiri
orverur.

Dropasmit er algeng smitleid sem einnig getur ordid snertismit
ef 6rveran er polin { umhverfi. begar félk héstar, hnerrar, hrépar eda
kallar myndast dropar (>5y) fra 6ndunarvegi. bessir dropar eru
mispungir og peir pyngstu falla nidur innan 1 m en léttustu droparnir
komast um 3 m fra einstaklingnum. Ef droparnir berast { vit annars
einstaklings getur hann smitast (Siegel o.fl., 2007). bessir dropar
geta innihaldid 6rverur og ef peer geta lifad 1 umhverfi utan likama
getur verid um samsetta smitleid ad reda, p.e. dropa- og snertismit.
Sem daemi mé nefna ad ef infldensuveiran er { dropunum getur hin
lifad 1 umhverfi i nokkrar klukkustundir og smitast med dropa- og
snertismiti (Bean o.f1.,1982).
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Vorn gegn dropasmiti er ad beita hostavarud og handhreinsun,
b.e. hésta eda hnerra i bréf, henda pvi og hreinsa hendur ad pvi
loknu. A sjikrahtisum eru sjtiklingar einangradir ef peir greinast
med eda likur eru a ad peir séu med akvednar Orverur (Gnemar

bakteriur eda akvednar veirur)
sem smitast med dropasmiti
eda dropa- og snertismiti.
Hér ma nefna bakteriur eins
og S. pyogenes og veirur eins
og infldensuveiru, pa getur
ndréveira einnig smitast med
dropasmiti ef sjuklingur er
med mikil uppkdst, RS-veira
(Respiratory Syncytial Virus)
getur smitast med dropa- og
snertismiti og fleiri 6rverur.
UBasmit er smitleid sem
er erfitt ad verjast. begar folk
héstar, hnerrar, kallar eda
hrépar myndast ekki bara
dropar heldur lika finn i fra
ondunarvegi. bessi 1di getur
svifid { loftinu en ad lokum
fellur hluti hans nidur fjarri einstaklingnum en hluti getur borist
milli herbergja. Smit verdur pegar adrir anda ad sér udanum eda fa
agnirnar, sem féllu loks nidur, 4 hendur og bera peer 1 vit sér (Siegel
o.fl., 2007). Orverur sem smitast med idasmiti eru berklabakterian,
mislinga- og hlaupabdluveiran. Mislingar og hlaupabdla geta haft
samsettar smitleidir ida- og snertismits par sem bessar 6rverur geta
borist med hondum 1 vit félks. Auk pess er talid ad SARS og MERS-Co
smitist med ida- og snertismiti.

A Landspitala (LSH) eru sjiklingar einangradir ef peir greinast
med eda likur benda til ad peir séu med smitandi berkla. Hegt er ad
verjast mislingum og hlaupabélu med bélusetningum og 4 Islandi
er bélusett gegn mislingum { ungbarnabdlusetningum en ekki gegn
hlaupabdlu (Embeetti landleknis, 2015). bar sem mislingabdlusetning
fer ekki fram fyrr en vid 18 ménada aldur eru 61l bérn yngri en 18
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manada ovarin gegn mislingum og pau born sem ekki hafa fengid
hlaupabdlu eda verid bdlusett gegn henni eru einnig évarin. bvi eru
01l bérn med mislinga eda hlaupabdlu einangrud vid innlégn a4 LSH
sem og fullordnir med pessa sjukdéma. begar um tdasmit er ad
reeda parf einangrunarherbergi med neikvaedum loftprystingi til ad
hindra loftflaedi tr herbergi sjuklings fram & gang og finagnasiu 4
ttsogslofti. A LSH eru 5 herbergi 4 smitsjiikdémadeildinni titbtin 4
pbennan hatt og 4 barnadeild er eitt herbergi sem haegt er ad nota til
Gdasmitseinangrunar.

begar heilbrigdisstarfsmenn vinna samkveemt grundvallarsmitgat
og beita vidbdtarsmitgat (einangrun) pegar vid & er haegt er rjufa
smitleidir milli manna og koma { veg fyrir margar spitalasykingar. A
pbann hatt er 6ryggi sjuklinga og starfsmanna aukid.
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