,Med hreinum hondum”
Handhreinsun d Landspitala
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Spitalasykingar eru algengur fylgifiskur innlagnar a sjukrahus og gera ma rad fyrir ad a hverjum tima
séu um 7% sjuklinga med spitalasykingu (World Health Organization 2016). Spitalasykingar lengja
legu a sjukrahusi, eru dyrar fyrir samfélagid og paer geta verid 6gn vid oryggi sjuklinga. Algengasta
smitleid 6rvera innan sjukrastofnana er vid snertingu, annadhvort beint med hondum eda vid mengad
umhverfi (Siegel o.fl., 2007). Heilbrigdisstarfsmenn nota hendurnar mikid vid storf a sjukrastofnunum,
snerta baedi sjuklinga og umhverfi og geta pvi audveldlega dreift 6rverum milli sjuklinga ef handhreins-
un er ekki framkvaemd a réttan hatt. Skart 8 hondum starfsmanna, t.d. hringar (lika giftingarhringar),
ur, armbond, langar neglur, lakkadar neglur og gervineglur hafa ahrif & geedi handhreinsunar og a

skreyttum hondum er meira af bakterium en a skartlausum hondum (Fagernes og Lingaas, 2011).

Meo hreinum hondum

Alpjodaheilbrigdismalastofnunin metur pad svo ad hand-
hreinsun heilbrigdisstarfsmanna, sem er framkvemd & réttan
hétt og 4 réttum tima, sé pad sem hefur mest 4hrif til ad feekka
spitalasykingum (World Health Organization, 2009). bvi hof
Alpjodaheilbrigdismalastofnunin arid 2004 undirblning verk-
efnis til ad beeta handhreinsun heilbrigdisstarfsmanna sem kall-
ast ,Clean Care is Safe Care“ og voru fyrstu leidbeiningarn-
ar gefnar 1t arid 2006. Arid 2007 stadfesti paverandi heilbrigdis-
radherra, Siv Fridleifsdéttir, patttoku Islands i verkefninu.
Framkvemdastjorn Landspitala dkvad i arslok 2011 ad beett
handhreinsun starfsmanna yrdi eitt af lykilverkefnum stofnun-
arinnar og pvi hof sykingavarnadeild ad undirbua innleidingu
a verkefni um baetta handhreinsun. Sykingavarnadeild akvad
a0 fylgja verkefni Alpjédaheilbrigdismalastofnunarinnar
»Clean Care is Safer Care“ og hlaut pad nafnid ,,Med hreinum
héndum" 4 Landspitalanum.

1. Skraning 4 handhreinsun starfsmanna. Fylgst er med
starfsfolki vid vinnu og skrad hvort handhreinsun er
framkveemd & réttum tima samkvaemt skilgreiningum
verkefnisins. Skraning hefst strax og deild hefur patttoku
i verkefninu, 4dur en fraedsla um handhreinsun fer fram,
og er pad svokollud forskraning 4 handhreinsun. For-
skraningin er notud til vidmidunar til ad sja breytingar
a handhreinsun eftir pvi sem verkefninu vindur fram.
Skraningaradilar eru starfsmenn deildarinnar og peir fa
freedslu um verkefnid, abendingar um handhreinsun og

! Deildarstjéri sykingavarnadeildar Landspitala.
2 Hjukrunarfredingur 4 sykingavarnadeild Landspitala.

»Me0 hreinum hondum” a Landspitala

Undirbuningsvinna 4 sykingavarnadeild hofst { arslok 2011,
haft var samband vid Alpjédaheilbrigdsmalastofnunina og
Landspitali skradur til patttoku i verkefninu og leyfi fengid til
ad pyda gogn Alpjédaheilbrigdismalastofnunarinnar 4 is-
lensku, s.s. veggspjold og freedsluefni. Undirbuningsvinnan var
timafrek en fyrstu fimm deildirnar hoéfu patttoku 1 verkefninu
i desember 2012 og naestu fimm deildir nokkrum manudum
seinna. Nu eru 34 deildir Landspitala patttakendur i verkefninu
en stefnt er ad pvi ad innleida verkefnid 4 39 deildum til
viobotar.
Verkefnid inniheldur fjéra mikilveega peetti sem allir verda ad
verka vel til ad verkefnid gangi eins og til er xtlast en itarlegar
leidbeiningar um verkefnid er ad finna 4 heimasiou Alpjéda-
heilbrigdismaélastofnuninnar (World Health Organization,
2009).

Ymsir byrjunardérdugleikar komu fram og purfti ad finna

hvernig skal framkveema skraninguna. Peir skrd upplys-
ingar um handhreinsun { smaforrit sem heitir iScrub
Lite og senda til sykingavarnadeildar par sem unnid er
ur gognunum. Nidurstodurnar eru sendar aftur a deild-
ina og heildarnidurstodur eru birtar & heimasidu
sykingavarnadeildar tvisvar 4 ari.

2. Freedsla um handhreinsun og abendingar ut af hand-
hreinsun hefst pegar forskraningu er lokid. Freedslan fer
fram med myndbondum sem eru adgengileg 4 heima-
sidu sykingavarnadeildar en auk pess eru veggspjold a

3 Hjtkrunarfradingur 4 sykingavarnadeild Landspitala.
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hverri sjukrastofu og vidar par sem minnt er 4 hand-
hreinsun og abendingarnar fimm. Hreinsa 4 hendur 4
eftirfarandi timapunktum:

a. Fyrir snertingu vid sjukling, markmidid er ad verja
sjuklinginn.

b. Fyrir hrein eda aseptisk verk, markmidid er ad verja
sjuklinginn.

c. Eftir hugsanlega likamsvessamengun, markmidid er
ad verja starfsmanninn.

d. Eftir snertingu vid sjukling, markmidid er ad verja
starfsmanninn og neesta sjukling.

e. Eftir snertingu vid umhverfi sjuklings, markmidid er
ad verja starfsmanninn og naesta sjukling.

Auk pess er umhverfi deildarinnar skipt i neerumhverfi
sjuklings og fjeerumhverfi hans. Neerumhverfi hvers
sjuklings er pad umhverfi sem hann er { hverju sinni og
er pvi breytilegt. Ef sjuklingur er til demis { einbyli er
nerumhverfid allt herbergid, i fjolbyli er bad umhverfid
sem afmarkast af millitjoldum eda milliveggjum, 1 bl6d-
skilun er pad stollinn sem sjuklingur situr i medan hann
er { medferd og pad sem tilheyrir steedinu hans og svo
framvegis. Starfsmenn eiga ad hreinsa hendur fyrir og
eftir snertingu vid naeerumhverfi sjuklings.

nota handspritt til handhreinsunar frekar en handpvott
med vatni og sapu. Handspritt fer betur med hud handa
(inniheldur hudverndandi efni) og tekur skemmri tima
(15-20 sek.) en handpvottur. Undantekning fra pessu er
ef sjuklingur er med CI. difficile eda nidurgang og ef
hendur starfsmanns eru mengadar likamsvessum eda
synilega 6hreinar, p4 parf ad pvo per. A forskraningar-
timabilinu foru hjukrunarfreedingar sykingavarnadeild-
ar a deildir og adstodudu vid akvordun um hvar best
veeri ad stadsetja handspritt i stofu sjuklings. Hand-
sprittid parf ad vera { seilingarfjarlaegd fra starfsmanni
pegar hann er ad sinna sjuklingi til ad heegt sé ad fram-
kveema handhreinsun samkveemt abendingunum fimm.
A sumum deildum var akvedid ad hafa handsprittid a
rumgaflinum, 4 60rum deildum var pad a nattbordi
sjuklings, 4 enn 60rum var dkvedid ad hafa pad a vegg
vid hofda- eda fotagafl rimsins allt eftir pvi hvad hent-
adi best. Auk pess var sett handspritt 4 ganginn vid dyr
hverrar stofu til ad audvelt veeri ad spritta hendur 4 leid
inn og ut af stofunni.

. Studningur yfirmanna, pad er framkvemdastjora og

deildarstjora hverrar deildar, er afar mikilvegur. Ef
bennan studning skortir pa gengur verkefnid illa, skran-
ingaradilar na ekki ad skrd handhreinsun og ekki er
heegt ad birta nidurstodur.

. Beett adgengi ad handspritti er stor hluti verkefnisins.
Alpjodaheilbrigdismalastofnunin leggur upp med ad

lausn & peim og pad var ekki fyrr en framkveemdastjorar og deildarstjorar lystu skyrt
yfir studningi vid verkefnid ad pad for ad ganga pokkalega.

Pad vandamal, sem gekk verst ad leysa, var skraningin 4 tilefnum handhreinsunar.
[ upphafi verkefnisins h6fdu skraningaradilar deilda sjaldan tima til ad sinna skran-
ingunni, pvi toku hjikrunarfreedingar sykingavarnadeildar vid henni og 6nnudust
hana par til akvedid var ad taka upp skraningu a spjaldtolvu. Spjaldtolvur voru
profadar 4 fyrstu deildinni i febriar 2015 med gédum arangri og pvi var pessi skran-
ingaradferd tekin upp 4 60rum deildum i framhaldinu. Skraningaradilar deilda skra
nu beint i spjaldtélvu og senda gognin strax til sykingavarnadeildar par sem trvinnsla
peirra fer fram. A pennan hatt er gagnadflun og urvinnsla einféldud.

Nt hefur verkefnid verid { gangi i 6 ar @ Landspitala og nokkrar deildir fylgja
reglum um handhreinsun afar vel eda i 97-100% tilvika. Oliklegt er ad folk fari svo
dyggilega eftir leidbeiningum um handhreinsun og ef til vill er hér um ad reeda skekkju
sem kemur fram vid eftirlitid eda svokollud ,, Hawthorne-ahrif . Med pvi er att vid ad
sa sem fylgst er med breyti hegdun sinni pegar hann uppgétvar ad fylgst er med
honum (Srigley o.fl.,, 2014). I pessu verkefni hreinsar hann pa hendur oftar en ella og
Alpjédaheilbrigdismalastofnunin telur ad jafnvel sé heegt sé ad nota ,,Hawthorne-
ahrifin “ sem aminningu um handhreinsun (World Health Organization, 2009). Rann-
sokn Srigley og félaga fra 2014 synir ad beint eftirlit med handhreinsun leidir til pess
a0 starfsfolk hreinsi hendurnar prefalt oftar en vid sjalfvirkt rafreent eftirlit (Srigley
o.fl., 2014).

Naestu skref i pessu verkefni innan Landspitalans eru ad hvetja sjuklinga og
adstandendur til ad spyrja starfsmenn hvort peir hafi hreinsad hendur, og er pad i
samreemi vid skipulag verkefnisins fra Alpjodaheilbrigdismaélastofnuninni (World
Health Organization, 2009), asamt pvi ad fjolga deildum sem taka patt i verkefninu.
Kénnun Pittet og fleiri synir ad tveir pridju hlutar heilbrigdisstarfsmanna telja ad
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Fylgni vid leidbeiningar um handhreinsun 2013-2018
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Mynd 1. Fylgni vio handhreinsun 2013-2018.

menn sinni frekar handhreinsun ef sjuklingar spyrja ut i hana (Pittet 0.fl,, 2011). Sama
kénnun synir einnig ad 25% heilbrigdisstarfsmanna hafa dhyggjur af pvi ad spurningar
sjuklinga um handhreinsun geti valdid spennu 4 milli heilbrigdisstarfsmanna og sjuk-
linga og pvi er mikilveegt ad standa vel ad innleidingu 4 pessum nyja hluta verkefnisins.

Handskart og handhreinsun

Reglur um skartleysi @ hondum eru til ad audvelda starfsmoénnum ad hreinsa hendur
sinar 4 réttan hatt og auka pannig 6ryggi sjuklinga. Til pess ad handhreinsun sé full-
naegjandi er naudsynlegt ad starfsmenn heilbrigdisstofnana hafi hvorki r né skart a
hondum og séu ekki heldur med gervineglur eda naglalakk. Rannsdkn Salisbury og
félaga synir ad 4 skartlausum hondum starfsmanna er minna af bakterfum en 4
héndum starfsmanna sem bera hring eda annad skart (Salisbury o.fl., 1997). Einnig
synir rannsokn Fagernes og Lingaas ad undir uri er meira af bakterium en 4 handlegg
ofan og nedan vid urid (Fagernes og Lingaas, 2011). Synt hefur verid fram a ad starfs-
menn med gervineglur hafa mun fleiri bakteriur 4 hondum, fyrir og eftir handpvott,
en peir sem eru ekki med gervineglur. Undir gervinglum myndast rakt umhverfi sem
getur studlad ad vexti naglasveppa og auknum bakteriugrédri. Heegt er ad rekja far-
aldra af voldum gram-neikveedra bakteria og sveppa til starfsfolks med gervineglur
(Hedderwick o.fl., 2000). Naglalakk og naglaskartgripir geta studlad ad auknum fjolda
bakteria 4 hondum heilbrigdisstarfsfolks og aukinheldur getur naglalakk falid sjaanleg
o6hreinindi undir néglum (Jeanes og Green, 2001).

Arangur verkefnisins

Handhreinsun samkvemt verkefninu ,,Med hreinum hondum® hefur nu verid skrad
fra desember 2012 4 sifellt fleiri deildum Landspitala og eftirfarandi nidurstddur eru
birtar 4 heimasidu sykingavarnadeildar Landspitala. A peim 34 deildum, sem taka nt
pétt i verkefninu, hefur drangur oftast verid gédur. A flestum deildum hefur tidni hand-
hreinsunar aukist fra forskraningartimabilinu (mynd 1) og htn er oftar framkveemd a
réttum tima (mynd 2). A sumum deildum eru b6 enn stér soknarfeeri { handhreinsun.
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Fylgni vi0 leidbeiningar um handhreinsun eftir dbendingum 4 Landspitala
januar-mai 2018
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Mynd 2. Fylgni vid handhreinsun eftir dbendingum d Landspitala, janiiar-mai 2018.

Fylgni vid leiobeiningar um handhreinsun eftir starfsstéttum 4 Landspitala
jantar-mai 2018
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Mynd 3. Fylgni vid handhreinsun eftir starfsstéttum d Landspitala, janiiar-mai 2018.

begar handhreinsun er skodud eftir starfsstéttum sést ad hun er misalgeng eftir stéttum
(mynd 3) og hja sumum starfsstéttum er verulegt tilefni til irbota. Pegar skodad er hve-
neer starfsmenn hreinsa hendur kemur i ljos ad mesta soknarfeerid liggur i handhreinsun
fyrir snertingu vid sjukling en med pessari handhreinsun er markmidid ad verja sjik-
linginn (mynd 2). Starfsmenn hreinsa hins vegar hendur oftar eftir likamsvessamengun
og eftir snertingu vid sjukling enda eru peir pa ad verja sjalfa sig og adra sjuklinga.
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Hlutfall starfsfolks Landspitala med skart 4 hondum
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Mynd 4. Hlutfall starfsfolks Landspitala med skart d hondum.

Skartleysi 4 hondum er skodad samhlida handhreinsiverk-
efninu. Tvisvar 4 ari er talid hve margir starfsmenn deilda eru
med skart 4 hondum (hringa, ur, armbond, langar neglur,
lakkadar neglur eda gervineglur) og hefur petta verid gert
sidustu prjua ar. Eftir ad pessi reglubundna talning @ handskarti
hofst hefur starfsfolki, sem ber skart 4 hondum, faekkad veru-
lega (mynd 4). Markmidid er ad starfsmenn Landspitala, sem
sinna sjuklingum beint eda obeint, vinna verk sem krefjast
hreinna eda aseptiskra vinnubragda, vinna vid reestingar eda i
eldhusi 4 Landspitala, séu ekki med handskart vid vinnu 4
stofnuninni. Mikilveegt er ad pad verdi medvitud afstada innan
spitalans ad handskart er bannad og ad allir fylgi peim leidbein-
ingum.

Lokaoro

begar stor verkefni, likt og ,Med hreinum hondum®, eru inn-
leidd i starfsemi 4 sjukrahusi parf ad undirbua pau vel og
tryggja skyran studning yfirmanna. Mikilveegt er ad tryggja ad
skraningaradilar fai tima til ad sinna skraningunni eins og verk-
efnid gerir rdd fyrir. Einnig er sjalfsagt ad nyta alla méguleika
til ad audvelda skraningu en spjaldtolvur reyndust audvelda
hana verulega sem og urvinnslu gagna 4 sykingavarnadeild.

Reynslan af verkefnunum ,,Med hreinum héndum® og taln-
ingu starfsmanna med skart 4 hondum er g6d og nidurstodur
syna ad arangur af peim er gédur. Pannig eru fleiri starfsmenn
sem hreinsa hendur a réttan hatt og a réttum tima og feerri eru
med skart 4 héndum. A pennan hatt er 6ryggi sjtklinga og
starfsmanna Landspitala aukid par sem snertismitid er rofid en
eins og adur sagdi er pad algengasta smitleidin. Visbendingar
eru um ad pessi verkefni hafi, asamt 60rum pattum, haft dhrif
til draga ur spitalasykingum a Landspitala.
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