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Håndtering av situasjoner med 

stikkskader med smittefare 

 

1. Retningslinjer for håndtering av situasjoner med stikkskader og 

smittefare  
 

 Sårbehandling 

o La det blø godt fra stikkstaden / såret 

o Vask med rikelig såpe og vann 

o Om mulig vask til slutt med 70 % desinfeksjonssprit 

 

 Oppfølging 

o Arbeidstaker som har vært utsatt for stikkskade med sprøytespiss som kan 

være forurenset med blod eller blodprodukt fra mulig hepatitt Bs-antigen 

positiv pasient skal ha: 

 Spesifikt Hepatitt-B immunglobulin 

 Vaksinering 

 Ta kontakt med fastlege eller bedriftshelsetjenesten 

 

o Arbeidstaker som har vært utsatt for stikkskade med sprøytespiss som kan 

være forurenset med mulig HIV-positivt blod skal ha: 

 Forebyggende behandling etter avtale med infeksjonsmedisiner 

 Ta kontakt med fastlege eller bedriftshelsetjenesten 

 

o Arbeidstaker som har vært utsatt for stikkskade med sprøytespiss som kan 

være forurenset med blod der kilden er ukjent, eller det ikke lar seg gjøre å 

få tatt prøve av vedkommende, skal det innen 48 timer gis: 

 Spesifikt Hepatitt-B immunglobulin 

 En dose Hepatitt B-vaksine 

 

o Ved stikkskade fra redskap eller verktøy som kan være forurenset med 

jord eller annen smitte: 

 Sårbehandling! 

 Antibiotikabehandling er vanligvis ikke nødvendig, men ved 

sannsynlig større bakteriell forurensing skal det vurderes av lege. 

 Tetanusvaksine (stivkrampevaksine) skal gis. De fleste er 

basisvaksinert slik at det er nok med en revaksinasjon. 

 Kontakt fastlegen eller bedriftshelsetjenesten 

 

 Smitterisikovurdering 

o Smitterisiko skal vurderes av en faglig kompetent person (lege – 

infeksjonssykepleier) så snart som mulig etter uhellet. 

o 0-blodprøver skal tas av arbeidstaker som har vært utsett for stikkskade. 

Prøvesvaret gir grunnlaget for den videre oppfølgingen. 

o Arbeidstaker skal få informasjon om smitterisikoen av en kompetent 

person. 

o Arbeidstaker som har vært utsatt for mulig smitte fra HIV-positivt blod 

skal alltid følges opp med infeksjonsmedisiner. 

 


