
  Lathund för slutenvård - patient med luftvägssymtom 
Vårdhygien 2023-11-16 

 

o Följ basala hygienrutiner! 
o Misstänk alltid smittsam luftvägsinfektion vid luftvägssymtom och/eller feber utan annan uppenbar orsak. 
o Patient med misstanke om smittsam sjukdom ska inte vistas i väntrum och inte vänta/vårdas i korridor.  
o För mer information: Åtgärder mot smittspridning av virusorsakade luftvägsinfektioner inom vård och omsorg — Folkhälsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se) 

 

   Typ av virus Skyddsutrustning Placering och övriga rutiner Övrigt  

Misstänkt luftvägsviros  

(i väntan på provsvar) 

Munskydd II/IIR + 
visir/skyddsglasögon alternativt 
andningsskydd + 
visir/skyddsglasögon 
 
Andningsskydd kan övervägas vid 
långvarig patientnära kontakt, 
kraftig hosta hos patienten, 
nyligen insjuknad patient samt 
immunsupprimerad patient. 

Enkelrum med stängd dörr och om 
möjligt egen toalett. 

 

Covid-19 
Smittfrihet: 5 dagar efter symtomdebut och 
feberfrihet i minst 24 timmar samt klinisk förbättring. 
För IVA-vårdade och immunsupprimerade, individuell 
bedömning men minst 14 dagar. 

Munskydd II/IIR + 
visir/skyddsglasögon alternativt 
andningsskydd + 
visir/skyddsglasögon  
enligt ovan 

Enkelrum med stängd dörr och om 
möjligt egen toalett. 

Patient med pågående smittsam covid-19 ska vårdas på enkelrum, alternativt dela 
rum med patient med samma virus.  

 

Influensa 
Smittfrihet: 5 dagar efter symtomdebut och 
feberfrihet i minst 24 timmar samt klinisk förbättring. 
Vid antiviral behandling kan patienten betraktas som 
smittfri efter minst 3 dagars behandling, samt stabil 
klinisk förbättring de senaste 24 timmarna. 

    
  

Munskydd II/IIR + 
visir/skyddsglasögon alternativt 
andningsskydd + 
visir/skyddsglasögon  
enligt ovan 

Enkelrum med stängd dörr och om 
möjligt egen toalett. 

Patient med pågående smittsam Influensa A och B ska vårdas på enkelrum, 
alternativt dela rum med patient med samma virus.  
Behandling och profylax mot influensa: 
Ge behandling till patient i riskgrupp och till patient i slutenvård oavsett 
riskgruppstillhörighet. Gäller även vaccinerade. 
Profylax till nära kontakter i riskgrupp eller exponerade 
patienter i slutenvård och på SÄBO kan vara aktuellt. 
Behandlingsrekommendation influensa (lakemedelsverket.se) 

RS-virus 
Smittfrihet: 5 dagar efter symtomdebut och 
feberfrihet i minst 24 timmar samt klinisk förbättring. 
Små barn och immunsupprimerade har längre 
smittsamhet p.g.a virusutsöndring under längre tid. 

Munskydd II/IIR + 
visir/skyddsglasögon alternativt 
andningsskydd + 
visir/skyddsglasögon  
enligt ovan 

Enkelrum med stängd dörr och om 
möjligt egen toalett. 

Patient med pågående smittsam RSV ska vårdas på enkelrum, alternativt dela rum 
med patient med samma virus.  

Övriga luftvägsvirus i utvidgad luftvägspanel eller vid 
negativt provsvar men med kvarstående misstanke 
om luftvägsviros. 
Smittfrihet: 5 dagar efter symtomdebut och 
feberfrihet i minst 24 timmar samt klinisk förbättring. 

Munskydd II/IIR + 
visir/skyddsglasögon alternativt 
andningsskydd + 
visir/skyddsglasögon  
enligt ovan 

Om möjligt enkelrum med stängd 
dörr. 

Om möjlighet till enkelrum ej finns kan patienten dela rum. Viktigt med klinisk 
bedömning. Patient med ökad infektionskänslighet, tex hematologisk sjukdom, 
onkologisk sjukdom med behandling eller annan uttalad immunsuppression  
(t. ex transplanterade) ska inte dela rum med patient med luftvägssymtom. 

 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/aa/atgarder-mot-smittspridning-av-virusorsakade-luftvagsinfektioner-inom-vard-och-omsorg/
https://www.lakemedelsverket.se/sv/behandling-och-forskrivning/behandlingsrekommendationer/sok-behandlingsrekommendationer/behandling-och-profylax-vid-influensa-behandlingsrekommendation

