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1. Introduktion

Formalet med disse retningslinjer er at komme med anbefalinger til, hvordan besgg pa
plejecentre kan planleegges og organiseres pa baggrund af sundhedsfaglige anbefalinger
med henblik p& at forebygge og begraense smitte med COVID-19. Retningslinjerne har
ikke til formal at afgraense, hvem der kan besgges pa plejecentret, hvilket bestemmes af
Styrelsen for Patientsikkerheds pabud til landets kommunalbestyrelser om besggsforbud.

Retningslinjerne beskriver, hvordan besgg kan gennemfares af naere paragrende i kritiske
situationer pa plejecentres indendgrsarealer, og hvordan besgg kan gennemfares pa ple-
jecentrets udearealer. Besgg pa udearealer kan ske uden, at det er tale om kritiske situa-
tioner, hvis kommunalbestyrelsen har besluttet det.

Styrelsen for Patientsikkerhed har den 6. april 2020 givet pabud til kommunalbestyrelser
om forbud mod besggendes adgang til kommunale og private plejehjem, plejeboliger og
aflastningspladser med henblik pa at forebygge og inddeemme udbredelsen af COVID-
19.

Forbuddet omfatter bade faellesarealer og den del af boligen, som beboeren selv rader
over. Kommunalbestyrelsen kan beslutte, at forbuddet ogséd kan omfatte udearealer, som
ligger pa institutionens omrade, nar det er ngdvendigt for at forebygge eller inddaemme
smitte med COVID-19.

Kritiske situationer

Kommunalbestyrelsen skal beslutte, at forbud eller restriktioner ikke omfatter besgg i kri-
tiske situationer. | den forbindelse er kommunalbestyrelsen desuden forpligtet til at sikre,
at besgg kan gennemfgres pa en forsvarlig made. Det er kun besgag i kritiske situationer,
som kan foreg& indendars.

Ved en kritisk situation forstas et uopseetteligt besgag fra:

e En neer pargrende til en kritisk syg eller daende person eller

e Foreeldres eller andre neere pargrendes besag hos et barn under 18 ar.

e Forezeldres eller andre nzere pargrendes besgg hos en voksen person med en sadan
kognitiv funktionsnedsaettelse, at personen mangler evnen til at forstd og acceptere
formalet med besggsrestriktionerne og dermed har et helt seerligt behov for besgg.
Beslutningen om, hvorvidt en sddan kognitiv funktionsnedsaettelse foreligger i det
konkrete tilfaelde, traeffes af institutionsledelsen.

Nzere pararende

Ved nezere pargrende forstas segtefeelle, samlever og sleegtninge i lige linje. Fjernere
sleegtninge, sgskende, stedbarn eller plejebgrn kan efter omsteendighederne ogsé anses
som naere paragrende, navnlig i de tilfeelde hvor der ikke er en segtefeelle, samlever eller
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bgrn. En person, som borgeren er naert knyttet til, vil efter en konkret vurdering kunne an-
ses for neermeste pargrende. Beslutning om, hvorvidt der er tale om en nzer pargrende,
treeffes af institutionsledelsen.

Der kan leeses mere om de aktuelle besggsrestriktioner og undtagelser i pAbuddet til lan-
dets kommunalbestyrelser! og i notatet ‘Besggsrestriktioner pa plejehjem m.v. og syge-
huse’, som kan ses pa Sundheds- og ZAldreministeriet hjemmeside? Nyeste informationer
om besggsrestriktioner vil labende fremga af Styrelsen for Patientsikkerheds hjemme-
sides.

Retningslinjerne henvender sig bredt til kommuner, herunder kommunale chefer og le-
dere samt hygiejneansvarlige, som har ansvaret for at udarbejde lokale retningslinjer, in-
strukser og rammer for besgg pa plejecentre. Ligeledes henvender retningslinjerne sig til
private leverandgrer og organisationer, som har ansvar for plejecentre. Retningslinjerne
beskriver baggrunden for forholdsreglerne, viden om symptomer og sygdomsforlgb, be-
boere pa plejecentre i seerlig risiko, hvordan COVID-19 kan forebygges samt sundheds-
faglige anbefalinger for gennemfgrelse af besgg.

For plejecentre erstatter retningslinjerne Sundhedsstyrelsens retningslinjer 'Handtering af
COVID-19: Besgg pa institutioner hvor personer fra risikogrupper bor eller har langvarigt
ophold’ fra den 17. marts 2020.4

COVID-19 er en ny sygdom, som der kun er fa maneders erfaringer med i sundhedsvae-
senet og med manglende immunitet i befolkningen. P& mange mader befinder Danmark
sig derfor i en ekstraordinger situation, hvor tiltag og indsatser Igbende skal tilpasses ny
viden og forhold i samfundet. Derfor er der tale om midlertidige retningslinjer, der retter
sig mod den aktuelle epidemi med COVID-19.

Andre relevante vejledninger og materialer

Retningslinjerne for besag er et supplement til Sundhedsstyrelsens 'Vejledning om fore-
byggelse af spredning af COVID-19 pa plejecentre, bosteder og andre institutioner’.5 |
denne vejledning er der en bred beskrivelse af, hvordan smitte forebygges, bade fgr og
efter konstatering af COVID-19 pa den enkelte institution, samt pa et organisatorisk plan
og i forhold til infektionshygiejne.

Pa Sundhedsstyrelsen hjiemmeside om COVID-19 kan der derudover lzeses mere og fin-
des supplerende materiale om generelle anbefalinger for fysisk afstand, god hygiejne,
veernemidler mv.® Der findes ligeledes materiale og plakater malrettet beboere og parg-
rende, nar der konkret skal gennemfgres besag pa plejecentre.

* https://stps.dk/da/nyheder/2020/aendringer-i-bekendtgoerelsen-om-besoegsrestriktioner-paa-sygehuse,-plejehjem-mv/~/me-
dia/83D6C0A22BD94BA99923A16A9CABEDCD.ashx

2 http://sum.dk/Aktuelt/Nyheder/Coronavirus/~/media/Filer%20-%20dokumenter/01-corona/Forstaaelsesnotat-om-be-
soegsrestriktioner-paa-plejehjem-mv-o0g-sygehuse. pdf

Swww.stps.dk

4 https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Haandtering-af-COVID-19-Besoeg-paa-institutioner-hvor-personer-fra-risikogrupper-bor
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https://stps.dk/da/nyheder/2020/aendringer-i-bekendtgoerelsen-om-besoegsrestriktioner-paa-sygehuse,-plejehjem-mv/~/media/83D6C0A22BD94BA99923A16A9CA8EDCD.ashx
http://sum.dk/Aktuelt/Nyheder/Coronavirus/~/media/Filer%20-%20dokumenter/01-corona/Forstaaelsesnotat-om-besoegsrestriktioner-paa-plejehjem-mv-og-sygehuse.pdf
http://sum.dk/Aktuelt/Nyheder/Coronavirus/~/media/Filer%20-%20dokumenter/01-corona/Forstaaelsesnotat-om-besoegsrestriktioner-paa-plejehjem-mv-og-sygehuse.pdf
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2. Baggrund

COVID-19 forarsages af SARS-CoV-2, i daglig tale ny coronavirus. WHO erkleerede den
11. marts 2020 en pandemi. Samme dag varslede den danske regering omfattende tiltag
for at mindske smittespredning i samfundet. Blandt tiltagene var besggsrestriktioner og
derefter besggsforbud pa plejecentre m.v. og sygehuse.

Sundhedsstyrelsen blev af Sundheds- og ZAldreministeriet den 14. april 2020 bedt om at
ga i dialog med en raekke organisationer og aktgrer p& aeldreomradet samt Styrelsen for
Patientsikkerhed med henblik p& at udarbejde retningslinjer med sundhedsfaglige anbe-
falinger for besgg af pargrende pa plejecentre.

| udarbejdelsen af retningslinjerne har Sundhedsstyrelsen set pa tilsvarende anbefalinger
fra Sverige, Norge, Tyskland og Storbritannien samt WHO’s anbefalinger for besag pa
plejecentre og lignende.®> Besgg kan i forskelligt omfang gennemfgres i de neevnte lande
efter retningslinjer, som generelt flugter med anbefalingerne i disse retningslinjer.

Retningslinjerne er baseret pa tilgeengelige viden pa nuvaerende tidspunkt og kan blive
revideret i takt med, at der kommer ny viden om COVID-19. Ligeledes vil anbefalingerne
blive opdateret, hvis der er grundlag for det pa baggrund af epidemiens udvikling.

Beboere pa plejecentre vurderes at vaere i seerlig risiko for et alvorligt sygdomsforlgb
med COVID-19 baseret pa kombinationen af alder, typisk en eller flere kroniske syg-
domme og nedsat funktions- og aktivitetsniveau. Det geelder for COVID-19, ligesom for
andre smitsomme sygdomme, der er udbredt i samfundet, som fx forkalelse og influenza,
at det ikke er muligt helt at fijerne risikoen for smitte. Risikoen kan dog reduceres betyde-
ligt ved at skabe et miljg, hvor ogsa personer med @get risiko kan have sociale kontakter,
nar der tages seerlige forholdsregler. Fysiske besag pa plejecentre bar sdledes forega pa
en kontrolleret made med fokus pa forebyggelse af smittespredning.

Det er samtidig vigtigt at finde den rigtige balance mellem tiltag til at nedseette smitterisi-
koen og hensynet til beboernes livskvalitet. Beboerne er i sidste del af deres liv og er ofte

fysisk og/eller kognitivt sveekkede. Deres evne til at veere i kontakt med omverdenen gen-
nem teknologiske lgsninger eller besgg uden for plejecentret kan veere nedsat.

| anbefalingerne er der fokus pa indsatser og lgsninger der bade:

» Lever op til de hygiejnemaessige og sundhedsfaglige krav

5 WHO's anbefalinger for besgg kan ses her: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331508/WHO-2019-nCoV-
IPC_long_term_care-2020.1-eng.pdf
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« Erveerdige og beeredygtige og ikke stigmatiserer beboeren eller de besggende ung-
digt
» lkke stiller ungdige begreensninger og barrierer for den sociale kontakt.

| Aftale om initiativer for sveekkede eeldre i forbindelse med COVID-19 af 1. maj 2020
fremgar det, at Styrelsen for Patientsikkerhed med afsaet i disse retningslinjer skal udar-
bejde et katalog med konkrete beskrivelser af, hvilke fysiske rammer, der skal veere til-
stede for at fa besgg udendgrs og indendars. Det kan fx veere opsaetning og indretning af
besggspavilloner, udestuer eller lignende tiltag, der ger besgg pa udearealer hos ikke-
smittede beboere muligt under ngdvendigt hensyntagen til sundhedsfaglig sikkerhed for
alle.
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3. Symptomer og sygdomsforlab

COVID-19 spredes gennem drabe- og kontaktsmitte. Det vil sige dels fra sma draber fra
luftvejene, der spredes via host og nys, dels ved at spyt og snot, der indeholder virus, af-
seettes i omgivelserne og bergres af andre, der derved kan fgre virus til egen naese,
mund eller gjne. Draber fra luftvejene bliver ikke haengende leenge i luften, men falder til
jorden indenfor 1-2 meter. Der kan ikke ske smitte gennem huden.

Det antages, at personer, der hoster og nyser, smitter mere, da smittedraber dermed
spredes, end personer med fa eller ingen symptomer, som formentlig primaert smitter ved
kontaktsmitte efter bergring af eget ansigt (gjne, neese og/eller mund).

Man ved endnu ikke, hvor leenge SARS-CoV-2 kan overleve pa overflader, men for prak-
tiske formal regnes med en overlevelse pa 48 timer, som dog kan veere leengere af-
heengig af hvor meget virus, der er pa det pageeldende omrade.

Der ses forskellige sygdomsforlgb med COVID-19. De fleste personer, som bliver smittet
med SARS-CoV-2, ogsa personer i seerlig risiko, vil fa et mildt forbigdende forlab med
lette luftvejssymptomer, som gér over af sig selv uden behandling fra sundhedsveesenet.

Seerligt yngre personer kan veere smittet med SARS-CoV-2 uden at udvikle symptomer.
For de, der udvikler symptomer, begynder forlgbet omkring 5-7 dage efter smitte og ind-
ledes med lette symptomer fra sveelget og gvre luftveje med ondt i halsen, sygdomsfg-
lelse, muskelsmerter, tar hoste og feber. Man kan ogsa opleve at f& hovedpine, kvalme,
diarré og muligvis andre symptomer.

Nogle kan opleve et mere alvorligt sygdomsforlgb, hvor de pa 4.-7.dagen efter de farste
symptomer fra de gvre luftveje far vejrtraeekningsbesveer, forvaerring af hoste og feber, og
hvor de kan fa behov for behandling p& sygehus. Langt de fleste vil blive udskrevet efter
fa dages indleeggelse, mens fa vil have behov for yderligere intensiv behandling og ma-
ske ogsa respiratorbehandling. Det er sdledes vigtigt at huske pa, at langt de fleste bliver
raske igen, ogsa personer med sygdomme eller tilstande, der menes at medfare en seer-
lig risiko for et alvorligt forlgb.
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4. Personer | seerlig risiko

COVID-19 er ikke en meget alvorlig sygdom for raske og personer under 65 ar, hvor
langt de fleste far milde eller ingen symptomer. Generelt far ca. 80 % milde symptomer,
ca. 15 % bliver alvorligt syge og ma indleegges, mens ca. 5 % far behov for indleeggelse
pa intensivafdeling. WHO estimerer, at mellem 0,3 og 1 % af de smittede vil dg af CO-
VID-19. Det svarer til 1 ud af 100-300 personer, der smittes med COVID-19.

Der findes en reekke sygdomme og tilstande, hvor det er veldokumenteret, at der er en
betydeligt gget risiko for et alvorligt sygdomsforlgb. Det vil sige et forlab med behov for
indlaeggelse og eventuel intensivbehandling og dagdelig udgang, hvis man bliver syg med
COVID-19. Sundhedsstyrelsen har med retningslinjerne 'Handtering af COVID-19: Anbe-
falinger til personer i gget risiko’ beskrevet en raekke af de sygdomme og tilstande, hvor
der er gget risiko, herunder hvilken betydning alder har for at fa et alvorligt sygdomsfor-
lzb med COVID-19.5

Risikoen for at blive meget syg af COVID-19 stiger med alderen, og erfaringer fra udlan-
det viser, at isaer personer med hgj alder og/eller kronisk sygdom udvikler alvorlig syg-
dom pga. COVID-19.

4.1 Personer med hgj alder

Risikoen for aeldre kan ikke alene baseres pa alder. Den enkelte aeldres risiko for et al-
vorligt sygdomsforlgb med COVID-19 afhaenger i vaesentlig grad af, hvor rask, frisk og
rarig, man er, om ens funktionsniveau er godt og af ens fysiske forméen og aktivitet, fx
om man gar ture, cykler eller tilsvarende. Det betyder ogsa noget, om man vanligvis kan
klare sig i eget hjem. Dette skal vurderes og vaegtes med hgjere veerdi end den faktiske
alder, og risikoen med alderen stiger formentlig mere ved forekomsten og eventuel for-
veerringen af kronisk sygdom end af stigningen i alder i sig selv. Eksempelvis er en rask
75-arig uden kronisk sygdom i mindre risiko for et alvorligt forlab end en 62-arig med
hjerte-karsygdom og diabetes, ligesom en fysisk aktiv 79-arig, der vanligvis klarer sig selv
ma forventes at veere i mindre risiko for et alvorlig sygdomsforlgb end en 74-arig med
lungesygdom og begraenset fysisk formaen.

Det er veldokumenteret, at falgende — som dog skal anskues i sammenhaeng med oven-
stédende — er i gget risiko for et alvorligt sygdomsforlab:

« personer over 70 ar og seerligt personer over 80 ar
- personer over 65 ar med samtidig forekomst af en eller flere kroniske sygdomme

Statens Serum Institut har i deres monitorering af COVID-19 fra d. 30. april 2020 kommet

¢ https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Haandtering-af-COVID-19-Anbefalinger-til-personer-i-oeget-risiko
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med tal for dgdelighed pa forskellige alderskategorier. For COVID-19 er der flest dgde i
aldersgrupperne 60 ar og opefter ligesom andelen af smittede, som er dgde, stiger grad-
vis med alderen. Saledes er 41 % af de smittede over 90 ar afgdet ved daden. For de
8089-arige er tallet 25% og for de 70-79-arige 15 %. Andelen, som er dgde med COVID-
19-infektion, er 1,6 % blandt de 60-64-arige, mens den er 8,9% blandt de 65-69-arige,
altsd mere end 5 gange hgjere risiko.”

Beboere i plejebolig vurderes at veere i gget risiko for et alvorligt sygdomsforlgb med CO-
VID-19 baseret pd kombinationen af hgj alder, typisk en eller flere kroniske sygdomme
0g nedsat funktions- og aktivitetsniveau. Det gaelder fx specifikt for beboere med en frem-
skreden demenssygdom, uanset baggrund for denne, og beboere med let til moderat
kognitiv sveekkelse og samtidig hgj alder og ko-morbiditet.

Det understgttes af data fra Statens Serum Institut fra d. 23. april 2020 som viser, at
dadsfald blandt beboere pa plejehjem udger en tredjedel af dadsfaldene som falge af
COVID-19 i Danmark (133 dgdsfald ud af 394 dgdsfald). Samtidig viser data ogsa, at der
pa de fleste plejecentre ikke er konstateret tilfaelde af COVID-19, hvilket indikerer, at de
hidtidige smittebegraensende tiltag, herunder besggsrestriktioner, har virket.?

’ Statens Serum Institut: COVID-19 i Danmark. Epidemiologiske trend og fokus: Dgdelighed. 30. april 2020 https://fi-
les.ssi.dk/COVID19-epi-trendogfokus-30042020-61Is

8 Statens Serum Institut: COVID-19 i Danmark. Epidemiologiske trend og fokus: Plejehjem. 23. april 2020 https:/fi-
les.ssi.dk/COVID19-epi-trendogfokus-24042020-kI3k
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5. Forebyggelse af sygdom

Ved forebyggelse af smitte med COVID-19 er det mest effektive fortsat at falge de gene-
relle sundhedsfaglige anbefalinger, der understgtter forebyggelse af smittespredning og
dermed forebyggelse af, at beboere pa plejecentre bliver smittet med COVID-19.

Generelt er det vigtigt, at bade pararende, beboere og personale kender og falger Sund-
hedsstyrelsens 5 generelle rad:

»  Vask dine heender tit eller brug handsprit

* Host eller nys i dit &erme

« Undga handtryk, kindkys og kram — begraens den fysiske kontakt

»  Veer opmaerksom pa rengaring — bade hjemme og pa arbejdspladsen
* Hold afstand og bed andre tage hensyn

Nar befolkningen falger Sundhedsstyrelsens generelle rad for reduktion af smitterisiko,
bade i det offentlige rum, privat og pa arbejdspladser, holdes smittetrykket nede, risiko for
smitte pa plejecentrene reduceres og der skabes et miljg, hvor ogsa personer i gget ri-
siko kan deltage.

For personalet pa plejecentrene er det derudover vigtigt at de kender og felger de gene-
relle smitteforebyggende sundhedsfaglige anbefalinger i hverdagen, som naermere be-
skrives i "Vejledning om forebyggelse af smitte med COVID-19 pa plejecentre, bosteder
og andre institutioner™. VVejledningen kommer med en raekke konkrete anbefalinger til,
hvordan institutioner kan forebygge smittespredning blandt beboerne samt handtere de
situationer, hvor en eller flere beboere smittes med COVID-19.

| resten af kapitel 5 gives en kort gennemgang af den vaesentligste viden om forebyg-
gelse af smittespredning, som ligger til grund for anbefalingerne.

| kapitel 6 beskrives de konkrete anbefalinger for forebyggelse af smitte med COVID-19
ved besg@g pa plejecentre.

5.1. Blive hjemme ved sygdom

Borgere med luftvejssymptomer af alle sveerhedsgrader skal holde sig hiemme og undga
at komme i kontakt med andre, indtil COVID-19 er afkreeftet eller bekraeftet. Ved bekraef-
tede tilfeelde skal borgeren opholde sig i eget hjem 48 timer efter symptomophgr.

¢ Vejledning om forebyggelse af smitte med COVID-19 pa plejecentre, bosteder og andre institutioner
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-pleje-
centrebosteder



https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder

Retningslinjer om forebyggelse af smitte med COVID-19 ved besgg pa plejecentre Side 11/20

Borgere, der er smittet med COVID-19, kan smitte uden, at der er symptomer. Virus kan
udskilles 1-2 dage far symptomdebut, og den starste virusudskillelse ses ved symptom-
debut. Den mest betydelige smitte antages dog at ske fra personer med symptomer sa-
som hoste, nysen m.v. Det er derfor vigtigt at forebygge smitte, at personer med selv
milde symptomer ikke kommer pa besgg pa plejecentre.

5.2. Handhygiejne og hosteetikette

COVID-19 spredes gennem draber og kontaktsmitte. Derfor er god handhygiejne og ho-
steetikette effektive mader til at undga kontaktsmitte og dermed forbygge smittespredning
pa i samfundet.

Handvask

Ved handvask med vand og saebe lgsnes og fiernes snavs og mikroorganismer fra hu-
den, hvilket fremmes af den mekaniske bearbejdning af haenderne samt skylning med
vand. Sundhedsstyrelsen har udgivet flere film og vejledninger om korrekt handvask.©

Handdesinfektion

Ved handdesinfektion pafgres et desinfektionsmiddel som inaktiverer mikroorganismer.
Den anbefalede er alkohol 70 - 85 % tilsat glycerol (hudplejemiddel). Der skal pafares sa
meget handdesinfektionsmiddel at huden kan holdes fugtig af midlet i mindst 30 sek.
Brug af handsprit forebygger kun smitte, hvis haenderne er synligt rene og tarre.

Vadservietter

Vadservietter kan anvendes hvis der hverken er adgang til vand og seebe eller handsprit,
fx i forbindelse med transport. Ved brug af vadservietter, skal disse ligeledes veere med
alkohol 70 - 85 % tilsat glycerol, og skal sikre at huden kan holdes fugtig af midlet i mindst
30 sek.

Hosteetikette

God hosteetikette forebygger bade drabesmitte, og at virus overfgres til haenderne, og
derefter til overflader og kontaktpunkter, der bergres ofte og af mange forskellige. Nar
der afseettes virus pa en overflade kan andre rgre stedet, og dermed opsamle smitten
og fgre sygdommen videre ud i samfundet.

For at undgéa drébesmitte er det vigtigt at hoste eller nyse i papirlommetarkleede og vaske
eller afspritte haender bagefter. Eller host i sermet.

10 Film om effektiv handvask: https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/film_vask haender
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5.3. Hold afstand til hinanden

Smitte med COVID-19 sker primeert ved kontaktsmitte og overfgrsel af smitstof via heen-
der og bergrte genstande, men kan ved symptomer som hoste og nys ske via draber,
som kan seette sig pa overflader og genstande, der derefter bergres af andre.

Ved host og nys falder draber hurtigt til jorden og vil typisk ikke beveege sig leengere veek
fra udgangspunktet end to meter. Som udgangspunkt vil en afstand p& 1 meter mellem to
personer reducere risikoen for drabesmitte betydeligt, men ud fra et forsigtighedsprincip
kan det i forbindelse med besgg hos eeldre eller andre personer i saerlig risiko anbefales
at holde en afstand pa 2 meter fra hinanden, nar det er muligt.*

Besgag pa plejecentre skal derfor gennemfares kontrolleret for at sikre at antal af besg-
gende og besggenes placering over dagen planleegges, s& den forngdne afstand mellem
beboere, personale og pargrende kan opretholdes. Endvidere er det med til at sikre, at
det enkelte plejecenter har kontrol over, hvordan besggende kommer ind og ud af pleje-
centret samtidig med, at afstand mellem dem opretholdes.

5.4. Renggaring

Renggring med vand og seebe medfgrer, at snavs og mikroorganismer lgsnes og fjernes
fra overflader. Herved reduceres forekomsten af mikroorganismer og dermed nedseettes
ogsa risikoen for smitte ved bergring af overflader.

Fordi virus kan overleve pa overflader, er der et stort behov for hyppigt at fa rengjort de
overflader, som haender hyppigt har kontakt med (sakaldte kontaktpunkter). Det omfatter
blandt andet handtag, geleendre, trykknapper og armaturer pa toiletter, stole og borde.

Renggring kan suppleres med desinfektion af kontaktpunkter, men det forudsaetter ren-
gering far brug af desinfektion. Renggring med vand og saebe vil i det fleste tilfeelde veere
tilstreekkelig, men kan i konkrete tilfaelde suppleres med desinfektion ud fra et forsigtig-
hedsprincip. Der kan leeses mere om desinfektionsmidler pa Statens Serum Instituts
hjemmeside!2.

Det anbefales derfor, at plejecentret gennemfgrer hyppig renggring med vand og saebe,
kombineret med ekstra fokus pa handhygiejne, fordi risikoen for smitte derfor vil veere
lille. Ved eventuelle besag indenfor skal der veere opmaerksomhed p& at undgd at besg-
gende og andre personer pa plejecentret bergrer de samme kontaktflader og dermed
gger risikoen for kontaktsmitte. Ved bergring renggres kontaktflader som beskrevet oven-
for, og der vaskes grundigt haender.

L COVID-19: Forebyggelse af smittespredning: https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/COVID-19-Forebyggelse-af-smittespred-

ning
2 https://hygiejne.ssi.dk/ydelser-og-vurderinger/desinfektionsmidler
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5.5. Barrierer

Starstedelen af smitte antages at ske fra personer med symptomer ved hoste/nys, men
smitte kan ogsa ske fra asymptomatiske personer jf. afsnit 5.1. | fraveer af symptomer
som hoste/nys antages smitten primaert at ske via kontaktsmitte (fx direkte kontakt og for-
urening af omgivelserne). Hvis de generelle sundhedsfaglige anbefalinger for smittefore-
byggelse overholdes, herunder at besggende holder afstand fra beboeren ved besgg, er
der derfor ikke behov for yderligere indsatser.

| en overgangsperiode med gget smittetryk og stor modtagelighed i befolkningen pa
grund af manglende immunitet, er der ud fra et forsigtighedsprincip gget fokus pa at hin-
dre smittespredning fra asymptomatiske personer inficeret med COVID-19. Hvor teet an-
sigt-til-ansigt kontakt ikke kan undgas, og hvor denne kontakt er gentagen eller leengere-
varende, kan anvendelsen af en barriere i form af f.eks. plexiglasskeerm eller ansigtsvisir
mellem ansigter give et supplerende lag af beskyttelse mod eventuel drdbesmitte mellem
asymptomatiske.

Pa plejecentre, hvor der bade kan vaere tale om gget smittetryk, gget modtagelighed og
stor sarbarhed blandt beboerne, er det derfor et krav, at der baeres ansigtsvisir eller ma-
ske, hvor opgavevaretagelsen indebaerer langvarige eller hyppige teette og uundgaelige
ansigt-til-ansigt kontakter mellem personale og borgere/patienter.'3

Hvis anbefalingerne om afstand under et besgg ikke vurderes at kunne overholdes, fx
fordi beboeren har en kognitiv funktionsnedseettelse og ikke forstar de generelle rad til at
forebygge smitte, kan der saledes pa lignende vis anvendes barrierer for at forebygge
smitte mellem asymptomatiske besggende og beboere.

Handhygiejne og renggaring af kontaktpunkter er dog stadig de vigtigste midler til at hindre
smitte fra asymptomatiske personer, da smitte i denne sammenhaeng primaert antages at
ske via kontaktsmitte. Det er et ledelsesmaessigt ansvar at sikre, at bade besggende og
personalet har adgang til fx visirer/ansigtsmasker, hvis det vurderes at teet kontakt ikke
kan undgas, og at disse anvendes korrekt og i kombination med korrekt handhygiejne,
renggring og afstand. Ellers giver visirer/ansigtsmasker falsk tryghed og udger i sig selv
en smitterisiko, fx hvis man piller ved masken og dermed ansigtet med forurenede fingre.

Hvis en afstand pa 2 meter ikke kan overholdes i kontakten mellem borger og besg-
gende, kan plexiglas ogsa anvendes som barriere. En eventuel gavnlig effekt af at op-
seette en afskaermning fordrer, at bergring af skaermen bade af besggende og borger s&

13 Handtering af COVID-19: Retningslinjer for brug af veernemidler og gvrige tiltag mod smittespredning i sundheds- og ael-
dresektoren og i indsatser for socialt udsatte mv. https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2020/Corona/Haandtering-af-CO-
VID-
19/Haandtering-af-COVID-19---Retningslinjer-for-brug-af-vaernemid-
lermv.ashx?la=da&hash=24EE0B3567A766DD8B7109D83319D918ADF25960
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https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2020/Corona/Haandtering-af-COVID-19/Haandtering-af-COVID-19---Retningslinjer-for-brug-af-vaernemidler-mv.ashx?la=da&hash=24EE0B3567A766DD8B7109D83319D918ADF25960
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2020/Corona/Haandtering-af-COVID-19/Haandtering-af-COVID-19---Retningslinjer-for-brug-af-vaernemidler-mv.ashx?la=da&hash=24EE0B3567A766DD8B7109D83319D918ADF25960
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2020/Corona/Haandtering-af-COVID-19/Haandtering-af-COVID-19---Retningslinjer-for-brug-af-vaernemidler-mv.ashx?la=da&hash=24EE0B3567A766DD8B7109D83319D918ADF25960
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2020/Corona/Haandtering-af-COVID-19/Haandtering-af-COVID-19---Retningslinjer-for-brug-af-vaernemidler-mv.ashx?la=da&hash=24EE0B3567A766DD8B7109D83319D918ADF25960
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vidt muligt undgas, og at der er hyppig renggring af feelles kontaktpunkter inkl. den op-
satte skeerm. Hvis disse forholdsregler fglges, er det ikke ngdvendigt ud fra en sundheds-
faglig betragtning at etablere en boks, dvs. en teetsluttende genstand.

5.6. Test og monitorering som forebyggelse af sygdom

Et vaesentlig element i den generelle smitteforebyggelse og indsats i forhold til at bryde
smittekeeder ved en gget abning af samfundet er anvendelse af test og monitorering. |
Sundhedsstyrelsens Retningslinje vedr. handtering af COVID-19 i sundhedsvaesenet
Lpeskrives malgrupper og kriterier for test med fokus pa hurtig opsporing af smittede
med COVID-19 og bryde smittekeeder inden smitte spredes. | retningslinjen er der ogsa
fokus pa test af medarbejdere og beboere pa plejecentre, som endvidere beskrives mere
specifikt og operationelt i "Vejledning om forebyggelse af smitte med COVID-19 pa pleje-
centre, bosteder og andre institutioner” 15

14 https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Retningslinjer-for-haandtering-af-COVID-19
15 https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2020/Vejledning-om-forebyggelse-af-spredning-af-COVID-19-paa-plejecentre-bosteder
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6. Anbefalinger for besgg pa
plejecentre

Som det fremgar af introduktionen kommer disse retningslinjer alene med anbefalinger til,
hvordan besgg pa plejecentre kan gennemfgres pa baggrund af de geeldende sundheds-
faglige anbefalinger om smitteforebyggelse. Hvem, der ma besgges er fortsat underlagt
det geeldende pabud til kommunalbestyrelser om forbud mod besggendes adgang til
kommunale og private plejehjem, plejeboliger og aflastningspladser fra den 6. april 2020,
som er reguleret af Styrelsen for Patientsikkerhed. Aktuelt er det kun kritiske situationer |f.
kapitel 1. der kan give anledning til besgg indendgars pa plejecentre.

6.1. Ledelsens ansvar

Det er ledelsens ansvar at sikre, at rammerne for besgg organiseres og gennemfares pa
en kontrolleret made ved at fglge de relevante sundhedsfaglige anbefalinger s& smitteri-
siko forebygges og reduceres for bade beboere, nzere pararende og medarbejdere pa
plejecentrene.

Ledelsen er ansvarlig for, at der pa baggrund af de sundhedsfaglige anbefalinger udar-
bejdes en instruks, der sikrer at de ngdvendige smitteforebyggende tiltag efterleves og er
tilpasset det enkelte plejecenters rammer, herunder:

+ Fastsaetter rammer for, hvordan besgg pa udearealer og besgg i borgerens bolig kan
planlaegges og gennemfgres pa en kontrolleret made, med afszet i de lokale fysiske
rammer og faciliteter, sa der ikke kommer for mange besggende pa samme tid og
der kan opretholdes den forngdne afstand mellem de besggende. Fx med krav om
forudgaende tidsbestilling, fastsaettelse af antal besggende ift. fysiske rammer og
tidsbegraensning pa besgg.

« Beskriver personalets opgaver ift. planlsegning og gennemfgrelse af henholdsvis in-
dendgrs- og udendgrsbesgg, herunder personalets rolle i at sikre ngdvendig informa-
tion til de besggende.

» Beskriver, hvordan de besggende informeres om smitteforebyggelse, instrueres i
handhygiejne og informeres om de sundhedsfaglige anbefalinger i forbindelse med at
gennemfare besgget, fx hvornar der skal foretages handvask, hosteetikette, vigtighe-
den af at holde afstand m.v.

» Praciserer vigtigheden af, at besggende skal veere uden symptomer p& sygdom,
ogsa mild forkglelse, i 48 timer far besgget, og instruere personalet i at stoppe besg-
gende, der viser symptomer p4 COVID-19.

Ledelsen er ansvarlig for, at personalet kender og falger instruksen. Den lokale hygiejne-
organisation eller lignende kompetencer kan inddrages i udarbejdelsen af instruksen.
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Gennemfgrelse af besgg pa en kontrolleret made kan gge forbruget af ressourcer. Kom-
munen og de private leverandgrer kan overveje forskellige modeller, som kan reducere
ressourceforbruget. Fx at andet personale ud over det sundhedsfaglige personale ogsa
kan tilknyttes besggene ift. at understgtte gode besgg pa& udearealer. Dette personale
skal i sa fald veere instrueret om deres rolle, gaeldende hygiejnepraksis og den lokale in-
struks for besgg.

Sundhedsstyrelsen har udarbejdet en pjece, som plejecentrene kan give til besggende
forud for besg@g, s& de besggende ved, hvordan de skal forholde sig under besgget for at
sikre forebyggelse af smittespredning Pjecen kommer med anvisninger til, hvordan besg-
gende forventes at gennemfgre besgg ud fra naerveerende retningslinjer, herunder fx af-
taler om besgg med plejecentret, besggendes adfserd og krav til hygiejne under besgget.
Pjecen suppleres af andet materiale om anbefalingerne i form af plakater mv.

6.2. Planleegning af besgag

Ved alle besgg geelder fglgende anbefaling:

+ Besggende skal vaere uden symptomer pa sygdom, ogsa mild forkalelse, i 48 timer
far besgget. Symptomer p4 COVID-19 er ondt i halsen, sygdomsfalelse, muskel-
smerter, tgr hoste og feber. Man kan ogsa opleve at f& hovedpine, kvalme, diarré og
muligvis andre symptomer.

* Antallet af deltagere skal begreenses til, at man kan gennemfgre besgget med 2 me-
ters afstand mellem alle deltagere.

- Besag, skal aftales pa forhand med plejecentret.

« De besggende er pa forhand eller ved ankomst blevet informeret om hvilke hygiejne-
regler, der skal overholdes under besgget.

Indretning:

* Reduktion af feelles kontaktpunkter, fx handfri vandhaner prioriteres

* Renggringsvenlig udformning og materialevalg til inventar anbefales.

» Lokaler og faciliteter indrettes og indgange/snaevre omrader organiseres og marke-
res, s& smittefare minimeres, og der kan holdes den anbefalede afstand mellem alle
tilstedeveerende.

»  Besggsrum indrettes, sa det er muligt at holde anbefalet afstand mellem de besg-
gende og beboeren.
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6.3. Konkrete anbefalinger til at forebygge smittespredning
Handhygiejne

Rammer for handhygiejne:
«  Der bgr for besggende veere let adgang til handvask med vand og flydende saebe

samt engangshandklzeder eller hAnddesinfektion ved besgget.
« Der bgr opseettes plakater, der viser hvordan der udfgres korrekt handhygiejne og
hvorfor.

Handhygiejne under besgget:
* Vask haender med vand og flydende saebe eller afsprit heenderne ved ankomst og

efter besgget pa plejecentret.

* Hosti engangslommetarklzede og vask eller afsprit heender bagefter. Eller host i ger-
met. Ved host i heenderne, sa vask eller afsprit haenderne bagefter.

= Huvis det sker, at det ikke er muligt at undga fysisk kontakt, bgr den besggende og
beboeren vaske/afspritte heender umiddelbart efter kontakten.

Renggring

» Feelles kontaktpunkter (genstande, der bergres hyppigt, herunder borde, stole, dar-
handtag, knapper i elevatorer m.v.) identificeres, og der laves en plan for rengaring
af disse.

+  Kontaktpunkter, hvor den besggende har opholdt sig og feerdedes renggres med al-
mindelige renggringsmidler, helst efter hvert besgg.

«  Brug egne genstande for at undga feelles kontaktpunker (fx undga feelles kagefad,
kaffekander, vandkander m.v.).

* Feelles skraldespande skal tammes, inden de bliver fyldte og mindst én gang dagligt.

Afstand
» Der holdes 2 meters afstand mellem beboer og besggende under besgget ud fra et
forsigtighedsprincip.

»  Fysisk kontakt som handtryk og kram skal sa vidt muligt undgas.

»  Huvis det ikke er muligt at undga fysisk kontakt og holde afstand, fx fordi beboeren har
sveert ved at forsta anbefalingerne, anbefales det, at den fysiske kontakt er kortvarig,
og at man holder god handhygiejne. Det kan ligeledes overvejes, om den besggende
skal etablere en barriere i form af maske/visir.

Seerligt for besgg udenfor

» Udearealer indrettes, s besag kan gennemfgres ved at holde afstand, have god
mulighed for hygiejne og efterfglgende rengaring af kontaktflader (jf. ovenstaende).
Fx ved at opdele haven i zoner, afholde besgg pa borgerens terrasse eller p& skift
gennemfgre besgag i et dertil indrettet omrade, som fx en dben pavillon.

» Der sikres let adgang til god handhygiejne med handsprit eller vand, flydende saebe
og engangshandklaeder for de besggene
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Seerligt for besgg indenfor (aktuelt kun i kritiske situationer)

Besgg gennemfgres i udgangspunktet i borgerens bolig. Ingen besgg bar forega pa
feellesarealer

Hvis der er direkte adgang til borgerens bolig gennem fx terrassedgr skal denne sa
vidt muligt anvendes som ind- og udgang.

Hvis der ikke er direkte adgang til boligen og man skal beveege sig gennem feelles-
arealer eller lignende, kan besggende fagres af personalet til beboeren, uden at den
besggende bergre kontaktflader. Nar besgget er slut, forlader den besggende med
det samme plejecentret uden at bergre kontaktflader.

Besggende skal sa vidt muligt undga at rgre ved genstande i borgerens bolig.

Luft ud i besggslokalet eller i beboerens bolig under eller efter besgget om muligt.
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