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SYKEHUSINFEKSJONER — SMITTEKJEDEN -

SMITTEVEIER

Hyppigste Sykehus | De 4 hyppigste sykehusinfeksjoner og som utgjer % av alle

infeksjoner sykehusinfeksjoner er :
1. UVI: Urinveisinfeksjoner
2. OPR : Postopr.sarinfeksjoner
3. NLI : Nedreluftveisinfeksjoner
4. Sepis

Sykehusopphold Disse infeksjoner forlenger sykehusopphold for pasientene gjennomsnittlig i
4 dogn.

Deodlighet Hvert ar der det 400 pasienter som en direkte folge av sykehusinfeksjoner 1
Norge.

Sykehusdegn 45000 ( pasienter med sykehusinfeksjoner arlig) X 4 dogn = 180000
sykehusdegn som gér med til & behandle sykehusinfeksjoner.

SENIC ’Study on the efficay of nosokomial infection control”: Resultatene fra
denne undersogkelsen var en av de viktigste grunnlagene til en handlingsplan
som forte til : Smittevernloven.
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Smittespredning 4 faktoer:
1. En smittekilde
2. En smittemate
3. Entilstrekkelig smittedose
4. En mottagelig person
Smittestoff: 1. Bakterier
2. Virus
3. Sopp
4. Prion
Smittekilde 1. Eksogen smitte: smitte fra andre/annet.
2. Endogen smitte: pasientens egen mikroflora. Det er ikke alltid et
klart skille mellom disse to punktene.
Utgangsporter e Nese
e Munn
e Svelg
e Sir/ Abcesser
e Hud
¢ Genitalia
e Rectum
Smitteméater 1. Kontaktsmitte:
e Direkte kontaktsmitte
e Indirekte kontaktsmitte
e Fekal- oral smitte
e Drape kontaktsmitte
2. Inokulasjonssmitte: blodmitte + vektorbarensmitte som skjer via
insekter.
3. Dréapesmitte
4. Luftbirensmitte
e Stovpartikler
e Drapekjerner: a) Aerosoler
b) Inhalasjon
5. Vehikkelbarensmitte
6. Svelging
7. Via placenta
Smittedose Jo flere mikroorganismer, jo sterre er smitterisikoen. Det finnes allikevel
store variasjoner mellom de ulike mikroorganismer mht. minimumstall for &
medfore til en infeksjon.
Den nedvendige minimumsdosen vil ogsa vare avhengig av
smittemottakerens infeksjonsforsvar.
Inngangsporter e Nese
e Munn
e Svelg
e Hudlesjoner
¢ Genitalia
e Urinveier
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Smittemottaker 1. Inngangsport for smitte:
e Gjennom luften
e En av kroppens slimhinner
2. Motstandskraft mot infeksjoner
Definisjon:

Patogenitet: Evnen til & fremkalle sykdom
Virulen: Graden av evne til & fremkalle sykdom
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