Medisch Spectrum Twente

een santeon ziekenhuis

Beschermende isolatie en contactisolatie

Inleiding

Doordat u een intensieve chemokuur en/of stamceltransplantatie ondergaat, is uw
weerstand lager en heeft u een grotere kans om infecties op te lopen. Om u hiertegen te
beschermen, krijgt u meerdere soorten antibiotica toegediend en wordt er beschermende
isolatie toegepast.

Over de beschermende isolatie heeft u al informatie gekregen. Om vroegtijdig eventuele
ziekteverwekkers op te sporen, worden er regelmatig inventarisatiekweken bij u afgenomen.
Het gebruik van de verschillende soorten antibiotica en de veel afgenomen kweken,
verhoogt de kans dat er bij u een resistente bacterie gevonden wordt.

Contactisolatieverpleging

Wanneer u in contactisolatie wordt verpleegd, worden er naast de basis hygiéne-
maatregelen (het wassen of desinfecteren van de handen) ook extra voorzorgsmaatregelen
genomen.

Medewerkers op de afdeling die u behandelen of verplegen nemen de volgende extra
voorzorgsmaatregelen. Zij dragen:

e Handschoenen
e Een schort (bij behandeling of verzorging)

Wat betekent dit voor u?

e U mag nog steeds 2 x per dag een bezoek brengen aan de binnentuin. Handschoenen
dragen is hierbij NIET nodig. Pas de basis handhygiéne toe zoals dit is beschreven in
de folder “beschermende isolatie”.

e Open deuren bij voorkeur met de elleboog.

e U mag gebruik maken van de hometrainer die op de gang staat. Reinig (klamvochtige
microvezeldoek) en desinfecteer (met alcohol 70%) de hometrainer na gebruik.

e Probeer de momenten dat u de kamer verlaat, zoveel mogelijk te plannen nadat u
heeft gedoucht en schone kleding draagt.

o Heeft u liever een trapfietsje op de kamer, informeer bij de verpleegkundige naar de
mogelijkheden.

Bezoek

U kunt nog steeds bezoek ontvangen. Bezoekers moeten zowel bij binnenkomst als bij het
verlaten van de kamer altijd hun handen desinfecteren met handalcohol.

Nu u naast de beschermende isolatie ook in de contactisolatie ligt, mag uw bezoek geen
andere patiénten in het ziekenhuis bezoeken.



