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Taustatietoa testaukselle

Hoitoymparistdon merkityksesta hoitoon liittyvien infektioiden
lahteena on puhuttu kansainvalisissa koulutuksissa jo useiden
vuosien ajan.

CDC:n internetsivuilta 16ytyy hyvat ohjeet mita kohteita ja milla
menetelmilla potilaan hoitoymparistdsta voidaan tutkia.

Suomalaisia julkaisuja aiheesta on erittain vahan saatavilla.
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Testauksen tavoitteet

« Potilashuoneen pintojen puhtauden ATP-arvojen maarittely

» Eri mittausmenetelmien toimivuus hoitoymparistén puhtauden
mittaamisessa

« Clean-Trace™
 Clean Card® PRO
» Dbakteeriviljelynayte vertailukohteena pikatestimenetelmille
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Kaytetyt
pikatestimenetelmat

« Luminometria eli ATP-mittaus perustuu solujen energia-
aineenvaihdunnan perusyhdisteena toimivan ATP-
molekyylin kykyyn tuottaa valoa. Tulos ilmoitetaan RLU

(relative light unit) yksikkaina.
« Pikaproteiinitesti (reagenssiliuska) mittaa pintojen mikrobi-,
veri- ja kudosnesteperaisia valkuaisainejaamia

HFHUS Hyinkaan
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Testauspaikat

« Hyvinkdan, Lohjan, Lansi-Uudenmaan ja Porvoon sairaalat
« Sisatautienvuodeosastot
« Potilashuone

« Suunnittelijoina ja toteuttajina toimivat hygieniahoitajat
Jaana Alm, Carina Einim0, Elja Kela, Katja Koukkari ja
Marja-Liisa Yrjonsalo
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Naytteenottokohteet

CDC Environmental Checklist for Monitoring Terminal Cle:ming1

*LU
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Date:

Unit:

Room Number:

Initials of ES staff (opﬁonal):2

Evaluate the following priority sites for each patient room:

| High-touch Room Surfaces”

Cleaned

Not Cleaned

Not Present in Room

Bed rails / controls

Tray table

IV pole (grab area)

Call box / button

Telephone

Bedside table handle

Chair

Room sink

Room light switch

Room inner door knob

Bathroom inner door knob / plate

Bathroom light switch

Bathroom handrails by toilet

Bathroom sink

Toilet seat

Toilet flush handle

Toilet bedpan cleaner
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Evaluate the following additional sites if these equipment are present in the room:
High-touch Room Surfaces Cleaned Not Cleaned | Not Present in Room
IV pump control

Multi-module monitor controls
Multi-module monitor touch screen
Multi-module monitor cables
Ventilator control panel

Mark the monitoring method used:
[] Direct observation [] Fluorescent gel
[] Swab cultures [] ATP system [ ] Agar slide cultures

'Selection of detergents and disinfectants should be according to institutional policies and procedures
lHm:r:-;[:rii:ﬂ]ﬂ may choose to include identifiers of individual environmental services staff for feedback
purposes.

*Sites most frequently contaminated and touched by patients and/or healthcare workers

Mational Center for Emerging and Zoonotic Infectious Diseases

Division of Healthcare Quality Promotion

H U S Hyvinkaan http://www.cdc.gov/HAl/toolkits/Environmental-Cleaning-Checklist-10-6-2010.pdf
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Potilaspaikka

e Sangyn takapaaty, sangynlaita ja
vuoteensaadin
e potilaspoyta, hoitajakutsu

Potilashuoneen muu ymparisto

e Ovenkahva: ulko- ja sisapuolelta

e Hoitajakutsun kuittauspainike,
kasipaperitelineen suuaukko

M
FHUS Hyinkaan
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Kevat 2013

« ATP-naytteita otettiin yhteensa 400 kpl

« samalta potilaspaikalta ennen ja jalkeen siivouksen,
Kuivilta pinnoilta

* naytemaara todettiin riittamattdomaksi johtopaatosten
tekoon

H U Hyvinkaan
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Syksy 2013

Testausta paatettiin laajentaa

« otettiin mukaan valkuaisainejgamia mittaava
pikatestimenetelma (Clean Card Pro®) seka bakteeriviljely
jolla mitattiin bakteeripesakemaaria (CFU/cm?)

» Pikatestinaytteita otettiin 460 kpl/testi

» Bakteeriviljelynaytteitd 478 (pesuainelaimennos lisattiin
tutkimuskohteisiin)

ﬁ‘ H U Hyvinkaan
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Lahdettiin selvittamaan tuloksiin vaikuttavia tekijoita
e pesuainejaamien merkitys

* pintojen kunto

« siivousmenetelmaét ja -valineet

%‘ H U Hyvinkaan
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Viitearvoja julkaisuissa

« ATP-mittareilla <250 tai <500 RLU:ta
» bakteeriviljelylla yleensa <2,5 CFU/cm?

« tarkennetuilla siivousohjeilla on paasty <1 CFU/cm?
tiettyjen bakteereiden kohdalla

H U S Hyvinkaan
sairaala



Clean Card® PRO, ei tutkimusjulkaisuja
« testin mukana tulkintaohje tuloksesta
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Toteutus

Ensimmaiset naytteet kaytiin ottamassa aamulla ennen
siivousta
Toiset naytteet siivouksen jalkeen, kuivilta pinnoilta

Jarjestyksessa: bakteeriviljely, ATP-mittari, Clean Card® PRO
ja siivouksessa kaytetysta puhdistusaineliuoksesta lahetettiin
nayte puhtaassa putkessa Hijelt-instituuttiin

UG My
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Tuloksia
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Siivousaineet

Annosteluohje on asetettava
selkeammin nakyville.

Kaikissa sairaaloissa oli kaytossa
ohjeiden mukainen pesuaine.

Siivousaineiden annosteluohje oli
selkeasti esilla kolmessa sairaalassa.

Siivousaine kerrottiin laimennettavan
ohjeiden mukaisesti.

Potilaspaikkakohtainen pyyhesuositus
ei viela toteudu.

Potilaspaikkakohtaiset siivouspyyhkeet
olivat kaytossa kahdessa sairaalassa,
muissa vaihtelevasti.

Potilaspaikkakohtaisista
siivouspyyhkeiden kaytosta oli
kirjallinen ohje yhdessa sairaalassa.

Kaikissa sairaaloissa perehdytyksessa
kerrotaan potilaspaikkakohtaisten
siivouspyyhkeiden kaytosta.

Siivouspyyhkeiden ja
-valineiden kuntoa ei seurata
systemaattisesti.

i

Kaikissa sairaaloissa oli kaytossa
mikrokuitupyyhkeet. Ne pestaan ja
kuivataan paivittain omassa talossa.
Pesulampatila 85-95 °C valilla.
Pyyhkeiden sailytyskaytannot
vaihtelevat.

Pyyhkeiden kayttéampari huolletaan
paivittain.

Pesuaineliuospullojen pesu ja
desinfektio toteutuu oikein vain

yhdessa sairaalassa.



Potilaspaikka

Potilaspoyta

Potilashuoneen ymparisto

> 250 RLU
% naytteista

39
27

16

20

>2,5 CFU/cm?
% naytteista

30
30

16
20

10
25
15
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« Lahes joka 4. siivouksen jalkeinen potilasvuoteen ATP-
mittaus ylitti 250 RLU lukeman

« potilaspdydan puoleinen sangynlaita jopa 39%:ssa
« Potilasvuode oli tutkimuksen kaikista likaisin kohde
« Potilaspoydan likaisin kohde oli hoitajakutsupainike

u H U Hyvinkaan

sairaala



Potilaan

parhaaksi
jo vuodesta
1975

» 1/4 sairaalasta paasi alle 250 RLU-lukemiin kaikkina
siivouksen jalkeisind mittauskertoina

* toinen sairaala jossa potilaspaikkakohtaiset
siivousliinat toteutuivat taysin

* Yhden sairaalan pesuainetiivistekanisterin
annostelupumpusta loytyi Pseudomonas aeruginosaa
(>1 000cfu/cm?)

« Siivouksella ei valttamatta ollut merkittavaa laskua
puhtausarvoihin potilasvuoteen kohdalla

« joissain tapauksessa arvot olivat jopa nousseet

* siivoustekniikka, -valineet, niiden kunto,
potilaskohtaiset siivousliinat?

’ H U Hyvinkaan
sairaala
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Potilashuoneen ovenkahva kaytavanpuolelta likaisempi
kuin huoneen sisapuolelta

« kasihygienia?
Toisessa sairaalassa taas toisinpain
« ovenkahva oli ndkyvasti kulunut ja rosoinen

H U Hyvinkaan
sairaala
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« Saman potilashuoneen 1- ja 4-potilaspaikan kohdalla
todettiin tassa mittauksessa merkittava ero

« 1-paikan RLU arvot yli 250 6%:ssa mittauksia
(auteltava potilas)

« 4-paikan kohdalla 23%:ssa (enemman apua tarvitseva
potilas)

* Osaa korkeista mittauslukemista selittda pintojen kunto

* kuluneet ovenkahvat
« korroosio peilikaapin kasipaperitelineen suuaukossa

HFHUS Hyinkaan
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Pohdintaa

« Reagenssiliuska toimisi hyvin laitoshuoltajan omavalvonta
valineena

« ATP-mittari on nopea tapa mitata ja dokumentoida
tyonlaatua ja tietyissa kohteissa kasihygienian toteutumista

* sopil hyvin esim tyonjohdon tyOkaluksi
« Mittaukset vaativat useita toistoja ja niiden tulkintaa
helpottaa jos perustaso on tiedossa
« Mittaukset tulee suunnitella huolellisesti

HFHUS Hyinkaan
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« Potilasvuode ja —po6yta on haasteellinen puhdistettava,
mutta potilasturvallisuuden kannalta erittain olennainen

e Suomessa ei ole maariteltyja raja-arvoja terveydenhuollon
tiloihin
« oma viitekehys kartoitettava toistetuilla mittauksilla
samoista kohteista samassa yksikossa

» Siivoussopimusten tulisi nykypaivana sisaltaa jokin
omavalvontamenetelma

HFHUS Hyinkaan
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Artikkeli on luettavissa Suomen Sairaalahygieniayhdistyksen
internet sivustolta, Suomen sairaalahygienialehdesta 1/2015
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