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CPE -kantajan hoito poliklinikalla ja avohoidon vastaanotolla

Yleista

Karbapeneemeille resistentti enterobakteeri (CPE) tarkoittaa suolistobakteeria, jolla on
karbapeneemeja (esimerkiksi mero-, imi- tai ertapeneemi) ja muita betalaktaameja hajottava
entsyymi. Tallaiset bakteerit ovat liséksi vastustuskykyisid monille muille mikrobilaakkeille. Siksi
niiden aiheuttamia infektioita on erityisen vaikea hoitaa. Suomessa karbapeneemeille resistentit
kannat ovat toistaiseksi hyvin harvinaisia. Niitd on todettu I&hinn& ulkomailta sairaalahoidosta
siirtyvilta potilailta. Sairaalassa on tarke&aa estdd naiden bakteerikantojen leviaminen, vaikka
nama loydokset eivat valttAmattéa aiheuta kantajalle oireista infektiota. Hoidossa noudatetaan
kaikessa potilashoidossa keskeisten tavanomaisten varotoimien lisdksi kosketusvarotoimia.

Potilaan tulo poliklinikalle

Potilas ohjataan odottamaan yleisiin odotustiloihin. Kaikissa odotustiloissa ja
vastaanottohuoneissa tulee olla saatavilla k&sihuuhdetta, jota potilaat opastetaan kayttamaan.
Vastaanotto huoneissa tulee aina olla mahdollisimman véahan vélineita ja tarvikkeita nakyvilla,
jotta tilojen puhtaanapito on helppoa ja aseptinen tydskentely mahdollista.

Poliklinikkakaynnin aikana

Kadet desinfioidaan aina ennen ja jalkeen potilaskosketuksen, ennen uutta potilasta, ennen
toimenpiteita ja tutkimusta seké niiden jalkeen, ennen invasiivisten valineiden koskemista.
Kadet desinfioidaan myds hoitoympariston pintojen, hoitovalineiden ja —laitteiden koskettamisen
jalkeen seké huoneesta poistuttaessa.

Potilaan lahihoidossa, kliinisessa tutkimuksessa ja toimenpiteissa kaytetaan
suojatakkia/esiliinaa ja suojakasineita. Suu-nendsuojusta kaytetaan niissa toimenpiteissa, joissa
on roiskevaara, eritteita kasiteltdessa ja haavanhoidossa. Suojakasineet ovat
toimenpidekohtaiset ja niita vaihdetaan tarvittaessa samankin toimenpiteen aikana tyévaiheiden
valilla. Kadet desinfioidaan juuri ennen kasineiden pukemista, niitd vaihdettaessa ja heti niiden
riisumisen jalkeen. Suojaimet riisutaan toimenpiteen jalkeen ja laitetaan vastaanottohuoneen
roskakoriin. Kadet desinfioidaan valittdmasti suojaimien riisumisen jalkeen.

Kertakayttovalineet ovat suositeltavia, ne laitetaan kayton jalkeen roskiin. Eritetahradesinfektio
tehdaan valittomasti erillisen ohjeen mukaisesti. Pistavat ja viiltavat jatteet laitetaan heti kayton
jalkeen tavanomaisesti riskijateastiaan. Potilaaseen kosketuksessa olleet valineet ja pinnat
desinfioidaan.
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Roskat lajitellaan ja likapyykki pakataan tavanomaista kaytantéd noudattaen. Roskien ja pyykin
kasittelyssa kaytetdan suojakasineita ja tarvittaessa suojatakkia/esiliinaa. Kadet desinfioidaan
huolellisesti tyon jalkeen. Monikayttoiset lampodesinfektion kestavat vélineet viedaan
huoltohuoneeseen ja desinfioidaan huuhtelulaitteessa (Deko). Valineet, jotka eivat kesta
lampddesinfektiota (esimerkiksi stetoskoopit, verenpainemittarit, nayteputket) pyyhitaan
pesevalla alkoholiliuoksella (esimerkiksi Easydes).

Vastaanottohuoneen kosketuspintojen desinfektioon kaytetdan pintamateriaalin mukaan
alkoholi- tai klooripitoista pesevéaé desinfektioainetta (esimerkiksi Easydes, Erisan Oxy+, Klorilli
500 ppm). Laakinnallisten laitteiden pintadesinfektioon tulee kayttaa CE-merkittya laitteelle
soveltuvaa tuotetta. Tutkimussangyn reunat, potilaan kayttaman tuolin kdsinojat, ovenkahvat,
tietokoneen nappaimisto ja tutkimusvalon kahva pyyhitdéan huolellisesti. Kaytetaan
kertakayttoisia siivousliinoja ja suojakasineité. Pintadesinfektion jalkeen suojakasineet riisutaan
ja desinfioidaan kadet.



