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DEFINICE

Infekce spojena se zdravotni peci (ISZP)
Healthcare-associated infection (HAI)

Infekci spojenou se zdravotni pecCi se rozumi nemoc nebo patologicky stav
vznikly v souvislosti s pritomnosti puvodce infekce nebo jeho produktu ve
spojitosti s pobytem nebo vykony provadenymi osobou poskytujici peci ve
zdravotnickem zarizeni, v tydennim stacionari, domove pro osoby se
zdravotnim postizenim, domove pro seniory nebo v domove se zvlastnim
rezimem, v prislusné inkubacni dobe.

(Zakon &. 258/2000 Sb.) &
dilb
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O CO TEDY JDE?

@

Infekce, k jejichz prenosu doslo pri poskytovani zdravotni péce.
Drive oznacované jako ,,nemocnicni (téz nozokomialni) infekce®.
Predstavuji vyznamnou zatéz pro pacienta i pro zdravotnicky systém:
»zvySena nemocnost a umrtnost pacientu,

»zhorSeni kvality Zivota pacientu,

»prodlouzeni délky hospitalizace,
»>vzestup pfimych i nepfimych nakladu.
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JAKE JE RIZIKO?

Kazdy 17. hospitalizovany pacient v EU onemocni infekci
spojenou se zdravotni peci.
o000 ® 000

)

Na jednotkach intenzivni pece je riziko vzniku nemocnicni infekce
vySSi az 4 nasobné! (zdroj: ECDC)

ALE PROC?
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RIZIKA PRENOSU INFEKCI VE
ZDRAVOTNICTVI



PROCES SIRENI NAKAZY V PODMINKACH
ZDRAVOTNICKYCH ZARIZENI

- VNIMAVY
ZDROJ | PRENOS | j-nnEC
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KDO MUZE BYT ZDROJEM NAKAZY?

[Jiné osoba ]

Zdravotnik

Pacient
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PACIENT JAKO ZDROJ NAKAZY

1. s infekChim onemocnenim:
a) v inkubacni dobe, L
b) prubéh je bez pfiznakl nebo jsou pouze malo vyznaceny,
c) chybna diagnoza

2. nosiC nakazy

3. osidlen rezistentnimi bakterialnimi kmeny

4

Kazdy pacient je potencialne infekcnilll -, = «is eiste, protose
dnes uz je medicina tak pokrocild,

, ze zdravy ¢lovek neexistuje.”
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ZACHYT INFEKCIi U ,,ZDRAVYCH“ DARCU KRVE

2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019
Opakovane
darcovstvi 244000( 238922| 257000 264000 260000 271382| 265268| 277776| 247295 258388
Prvodarci 55000 50142] 53000 54000] 59800 45665 45776 51925 48929 56688
Incidence a prevalence ukazatelu infekci u darcu krve
o < [TV 6 2 ) ) 3 5 3 1 2 7
§ g [HBV 17 Q Q 16 8 11 10, 6 4
< 2 s HCV 23 28 23 30 41 48 50 35 43 D
Syfilis 6 11 3 10 1 8 4 7| 18
= WV 5 4 4 2 3 4 2 7 4 3
< |HBV 27 5 29 20 1 13 20 14 19
:E HCV 80 106 94| 119 97| 102 112 1e| 117 121 _—
Syfilis 32 20 20 22 15 7 24 17 37
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PRENOS INFEKCIi VE ZDRAVOTNICTVI

Prenos kontaktem — nejCcastéjsi (kontaminované ruce!)

Prenos kapénkami — vzacnéjsi (COVID!)

* Prfenos vzduchem — vyjimec€ny (plané nestovice, tuberkuldza)

Prenos krvi — vzacny (zloutenka B, C, AIDS)

\\
N

0(_4

Endogenni prenos — specificky pro nektere infekce
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FAKTORY OVLIVNUJICI VNIMAVOST PACIENTA K INFEKCIM

VNITRNI FAKTORY VNEJSI FAKTORY
« vék (do 3 let véku, starsSi 65 let!) e porusovani pfirozenych bariér
e 0béhové poruchy (operace, cévni a mocova
« zakladni onemocnéni (diabetes, katetrizace, plicni ventilace...)
karcinom, popaleniny,...) * mnohée léky snizuji imunitu
« porucha vyzivového stavu (antibiotika, kortikoidy,...)
(podvyziva, obezita) « délka hospitalizace, opakovana
* navykova zatéz (alkoholismus, hospitalizace

koufeni, narkomanie) « umeélé nahrady (protézy, stenty,..)
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PACIENT JAKO VNIMAVY JEDINEC

Velikost infekeni
davky

Schopnost
jedince reagovat
na infekci

Virulence
mikroorganismu
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EPIDEMIOLOGICKE DELENI

NESPECIFICKE SPECIFICKE

Py : renos v vislosti s vySetfovanim
klasické infekce zavlecené z komunity ~ Prenos vV sou slosti s vysetrovanim,

leCbou a osetrovanim pacienta

Plavodce: Puvodce:
bézné patogenni mikroorganismy mikroflora pacienta,
Napriklad:

rezistentni nemocnicni kmeny

— akutni respiracni infekce ..
_ p o Napriklad:
— alimentarni nakazy o
— mocove infekce
— svrab

— Iinfekce chirurg. ran atd.
M

13 Ustav vefejného zdravi LF MU

UNI
ED



PUVODCI ISZP

- N
a

‘ BAKTERIE

(] e
- 3N

(] et
o

N
y - ol
‘ PARAZITI e

VIRY

KVASINKY, PLISNE

14 Ustav vefejného zdravi LF MU



BAKTERIE

— u specifickych ISZP se uplatnuji prevazne podminené patogenni
kmeny

— uplatnéni techto kmenu je dano stupném patogenity kmene —
virulenci (tvorba toxinu, faktoru invazivity, biofilmu,...)

— Vv casne fazi od prijeti - prevazné endogenni kmeny

—od 5.dne exogenni kmeny — rezistentni nemocnicni kmeny

(kolonizace)
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BAKTERIE ODOLNE K ANTIBIOTIKUM

Nasledek vysoke spotreby sirokospektrych antibiotik — odolny
Kmen bakterii se rychleji Siri....

Geneticky ukotvena schopnost bakterii odolavat
ucinkum antibiotik.

Geny pro rezistenci si bakterie mohou predavat mezi sebou.
Bakterie se stavaji odolné vuci jednomu ¢i vice antibiotikuim.
Omezené moznosti [eCby - zalozni, vzacna, draha antibiotika.
Novych antibiotik neni dostatek.

Opatreni:

1. preventivni - spravna antibioticka politika, nové leky

2. represivni - izolace pacientu, hygienicka a rezimova opatreni.




WHO PROHLASILA ANTIBIOTICKOQU
REZISTENCI ZA JEDNU Z 10 NEJVETSICH
GLOBALNICH HROZEB PRO VEREJNE ZDRAVI,

KTERYM NYNI LIDSTVO CELI
1]
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CO MUZETE SAMI UDELAT?

— Pouzivejte pouze antibiotika, ktera Vam predepise lekar.

— Nikdy nevyzadujte antibiotika, pokud vas Iékar rekne, ze je
nepotrebujete.

— Pri pouzivani antibiotik se vzdy fidte radami svého Iékare.

— Nikdy nesdilejte ani nepouzivejte zbyla antibiotika.

— Predchazejte infekcim pravidelnym mytim rukou, hygienickou
pripravou jidla, vyhybanim se blizkemu kontaktu s nemocnymi

AL &N 4
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Is this an effective protection
against colds or flu?
Neither are antibiotics.

ihioti EUROPEAN%
Antibiotics. Pl

Use them wisely — AWARENESS DAY

and never against
A EUROPEAN
colds and flu. HEALTH INITIATIVE


https://antibiotic.ecdc.europa.eu/en/antibiotics-dont-cure-colds

20

VIRY

Rotaviry, Noroviry
— zpusobuji gastroenteritidy
(zvraceni, prujem)
— odolné k dezinfekénim prostredkum
— nizka infekCni davka
— prenos kapénkami
— Caste na detskych a geriatrickych
odd.

Ustav vefejného zdravi LF MU

Hepaticke viry
— hepatitida A,B,C

Dalsi:
— Herpes viry, cytomegaloviry,

adenoviry
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KVASINKY

— invazivni kandidoza je nejcastejsim houbovym onemocnenim u
hospitalizovanych pacientu
prevazuje Candida albicans
Candida auris (rezistence k flukonazolu!) - zvysujici se zachyt
— ohrozuji zejména novorozence a imunosuprimované
— stale Castéji se uplatiiuji i jako puvodci katétrovych sepsi!

— ke kolonizaci pfispivaji ruce zdravotniku!
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POJMY

KOLONIZACE INFEKCE (V PRIPADE ISZP)
— stav, kdy je mikrobiologicky — klinicky manifestni onemocneni
prokazan puvodce infekce v v kauzalni souvislosti s
urcité anatomickeé lokalite, ale iInterakci s patogenem

nejsou pritomny klinicke

znamky infekce

==
m e
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SURVEILLANCE ISZP

« Lokalni (na urovni nemocnice) — zasadni vyznam, ruzné formy!

* Narodni (Narodni referencni centrum pro infekce spojené se
zdravotni péeci pri Statnim zdravotnim ustavu — www.nrc-hai.cz)

 Mezinarodni (Evropske centrum pro prevenci a kontrolu infekci —

ECDC - ve Stockholmu)

==
m e
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ECDC
PPS 2016

CDC
PPS 2015
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PREVALENCE

v rozvinutych zemich v priméru nejméné u 7% hospitalizovanych
pacientU

VvV rozvojovych zemich je v priuméru u 15,5% hospitalizovanych
pacientu

v nemocnicich s akutni péci - 5.9% (country range: 2.9-10.0%)
Jednotky intenzivni péce - 19.2% pacientt ma nejméné 1 ISZP

3% hospitalizovanych pacientt ma 1 nebo vice ISZP

PPS — Point-Prevalence Survey
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=
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PREVALENCE ISZP V EVROPE PPS 2016
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ZASTOUPENI DILCICH TYPU I1SZP V PROCENTECH
VYSLEDKY PPS 2015 A 2017
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VYZNAM LOKALNIi SURVEILLANCE ISZP

* UrcCeni ,endemické hladiny” (obvykleho vyskytu) v nemocnici
« Signalizace excesu
« Ziskavani podkladu pro cilena opatreni

e Hodnoceni ucinnosti intervenci

==
m e
O =
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MOZNOSTI VYHLEDAVANI PRIPADU

— Indikace antibiotickeé |eCby

— Vysledky mikrobiologickych vysetreni

— Dokumentace (reoperace, opakovana hospitalizace, preklad
pacienta na JIP, febrilie,...)

— Specialni software pro vyhledavani v nemocnicni datove siti

==
m e
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DEFINICNI SYSTEM ISZP - ROZDELENI

» Infekce krevniho reciste * Infekce centralniho nervoveho

* Infekce kardiovaskularniho ustroji systemu

*  Pneumonie * Infekce kuze a mékkych tkani

* Respiracni infekce jiné nez * Infekce kosti a kloubu
pneumonie * Infekce gastrointestinalniho ustroji

» Infekce v misté chirurgického * Infekce reprodukcniho ustroji
vykonu » Specifickeé infekce v neonatologii

* Infekce mocCoveého ustroji » Systémove infekce

Vyuzivané pro potieby surveillance a metodiky studii (CDC - case definitions, HAI)

==
m e
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NEJCASTEJSI NEMOCNICNI INFEKCE

1. Infekce mocCoveého ustroji — nejCastgjsi, relativne nizSi umrtnost,

2. Ventilatorova pneumonie — nejcastejsi na JIP,
- vysoka umrtnost (20 — 50%),
3. Infekce v misté chirurgického vykonu

Infekce toxigennimi kmeny bakterie Clostridium difficile — vzrustajci
trend!
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KLOSTRIDIOVE INFEKCE STREV

e puvodce — bakterie Clostridium difficile

* bakterie se nachazi ve strevech lidi, zvirat, v pudé a vod
produkuje toxiny A a B, vytvafi spory — odolné v%q‘@\E feplu
chemikaliim \\ PO .\

* kolonizace - u dospélych 2-59 %\\lnem pacienty 25 \

* infekce vznika v soyyisldg odavanlm antibiotik, e

* rizikove fa T WSS vék, onkologické onemocnéni, Spatnd-
vyziva, BEnodialyza, ..

e projevy: prujem, zaneét tlustého stfeva, nékdy i nepruchodnost
strev.
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DUSLEDKY ISZP

« zvySena nemocnost a umrtnost pacientu,
« zhorSeni kvality Zivota pacientu,

« prodlouzeni délky hospitalizace,

« vzestup pfimych i nepfimych nakladu
 Sifeni rezistentnich bakterialnich kmenu
* riziko profesionalnich nakaz

¥

PROFESNIi | CELOSPOLECENSKY ZAJEM NA MINIMALIZACI JEJICH
VYSKYTU
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POHLED DO HISTORIE

- Egypt, Recko, Rim — hojeni chirurgickych ran.

» Zakladani prvnich Spitala (8.- 9. stol.)
- prvni klasickeé ,nemocnicni infekce a Casté epidemie.

» Nejstarsi evropskou nemocnici, ktera je nepretrzite
V provozu je:
Nemocnice na Frantisku v Praze (1354).

» Prvni nejstarsi souvisle fungujici nemocnici na Morave:
Nemocnice Milosrdnych bratfi v Brne (1747).
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ROZVOJ MODERNI CHIRURGIE OD 18.STOL.

* Bez znalosti puvodu infekci a zpusobu asepse byla vysoka
umrtnost.

» Umrtnost pfi operaci v nemocnici byla 3 — 5x vy3$i neZ pfi
operacich v soukromi.

» Hygienické pomery ve Spitalech byly zoufalée...

Rytina z roku 1860 — New York: #{ &7
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PO OBJEVU BAKTERII - 2. POL. 19. STOLETI

* Prvni osvojeni zasad asepse a antisepse - napr. Josephem Listerem (1827-
1912) - prukopnicka metoda antisepse karbolem.

* V noveé vznikajicich nemocnicich koncem 19. stoleti jiz uplathovana
hygienicka opatreni - omyvatelny nabytek, vzduchové filtry, dezinfekce, ....

* Louis Pasteur doporucil jako prvni v roce 1870 pro deszekm suché horko
mm) Ziklady sterilizace. :

Centralni sterilizace v nemocnici
Na zlutem kopci v Brné r. 1924
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SOUCASNY PRINCIP ZAJISTENI PREVENCE
INFEKCI VE ZDRAVOTNICKE ZARIZENI

K dispozici mame nékolik urovni:

Izolacni opatreni

— ODBORNA

Specifické postupy prevenge infekci spojenych se zdravotni péci DOPORUCENI,
(prevence katétrovych sepsf, infekci shirurgickych ran,...) GUIDELINES

Dodrzovani standardni frotiepidemickych opatreni (hygiena rukou,

dezinfekce,...)

Splnéni zakladni hygienickych pozadavku Ya provoz (zajisténi
zejména nespecifickych prostredkl prenosu — Yoda, strava, odpady,
pradlo,...)
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LEGISLATIVNI POZADAVKY



ZAKON C. 258/2000 Sb. O OCHRANE
VEREJNEHO ZDRAV]

DIL 3

Hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych zarizeni a nekterych zarizeni socialnich

sluzeb

§ 15

(1) Poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo poskytovatel socialnich sluzeb v tydennim stacionari,
domove pro osoby se zdravotnim postizenim, domove pro seniory nebo domove se zvlastnim
rezimem, (dale jen osoba poskytujici peci), jsou povinni Cinit hygienicka a protiepidemicka
opatreni k predchazeni vzniku a sireni infekce spojene se zdravotni peci. Infekci spojenou se
zdravotni pécCi se rozumi nemoc nebo patologicky stav vznikly v souvislosti s pritomnosti
puvodce infekce nebo jeho produktu ve spojitosti s pobytem nebo vykony provadénymi osobou
poskytujici peci ve zdravotnickem zarizeni, v tydennim stacionari, domove pro osoby se
zdravotnim postizenim, domové pro seniory nebo v domove se zvlastnim rezimem, v prislusné
inkubacni dobé.
(2) Osoba poskytujici péci je povinna stanovit opatreni podle odstavce 1 v provoznim fadu.
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ZAKON C. 258/2000 Sb. O OCHRANE
VEREJNEHO ZDRAV]

16

(1) Osoba poskytujici péci je pri vyskytu infekce spojené se
zdravotni pécCi nebo pri podezreni na jeji vyskyt povinna neprodlene
zjistit jeji pFiCiny a zdroje, zpusob prenosu puvodce a provest
odpovidajici protiepidemicka opatreni k zamezeni jejiho dalsiho

Sire

ni

(2) Osoba poskytujici peci je dale povinna neprodlené hlasit

pris

Spoj

usnému organu ochrany verejného zdravi pripady infekce
ene se zdravotni peci, |de-li o hromadny vyskyt, tezke

POS

Kozeni zdravi nebo umrti pacienta; zpusob a obsah hlaseni

© Starovi-provadéci pravni predpis.



ZAKON C. 258/2000 Sb. O OCHRANE
VEREJNEHO ZDRAV]

§ 17
(1) Osoba poskytujici peci je povinna dodrzet hygienické
pozadavky pro prijem fyzickych osob do zdravotnického zarizeni
nebo zarizeni socialnich sluzeb uvedeného v § 15 odst. 1, jejich
osetrovani, zasobovani vodou, uklid a vykon a kontrolu
dezinfekce, sterilizace a vyssiho stupné dezinfekce upravené
provadéecim pravnim predpisem.
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PROVADECI PREDPIS
Vyhlééka c. 306/2012 Sb. o podminkach predchazeni vzniku a
Sireni infekCnich onemocneni a o hygienickych pozadavcich na provoz
zdravotnickych zafizeni a ustavu socialni pece

§ 1 Zpusob a rozsah hlaseni infekCnich onemocnéni s vyjimkou nemocni¢nich nakaz
§ 2 Zpusob hlaseni nemocnicnich nakaz
§ 3 Seznam infekCnich onemocneéni, pri nichz se narizuje izolace ve zdravotnickych
zarizenich luzkové péce, a nemoci, jejIChZ léCeni je povinné
§ 4 Lékarské prohlidky u fyzickych osob vykonavajicich cinnosti epidemiologicky
zavazne
§ 5 Zasady pro odbér a vysetreni biologického materialu a nalezitosti zadanky
§ 6 Pozadavky na umisténi a pfistrojové a materialové vybaveni laboratore provadgjici
laboratorni vysetreni na virus lidského imunodeficitu
§ 7 Prijem a oSetrovani fyzickych osob ve zdravotnickych zarizenich a ustavech
socialni pece
§ 8 Sterilizace, vySSi stupen dezinfekce, dezinfekce
§ 9 Manipulace s pradlem
. g 10 Hygienicke pozadavky na uklid
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ZAKON C. 372/2011 SB.
0 zdravotnich sluzbach a jejich poskytovani

§ 16 Podminky udéleni opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb

1) organ ochrany verejneho zdravi schvalil provozni rad zdravotnického
zarizeni podle zakona o ochrané verejného zdravi,

§ 47 (4) Poskytovatel luzkové péce je povinen v ramci prevence a
kontroly infekci zpracovat program pro prevenci a kontrolu infekci
spojenych se zdravotni péci a zajistit jeho cinnost. Zamereni tohoto
programu musi odpovidat charakteru poskytované zdravotni pece a musi
vychazet z prubéhu hodnoceni rizika vzniku infekci spojenych se
zdravotni peci v konkretnich podminkach daneho poskytovatele.
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SOUVISEJICI LEGISLATIVALL

Vyhlaska €.537/2006 Sb., o ockovani proti infekcnim nemocem, ve znéeni

pozdéjSich predpisu

Metodicky pokyn MZ CR Prevence virového zanétu jater A (VHA), B (VHB),

C (VHC), E (VHE), Vé&st.MZ CR &.2/2008

Véstnik MZ CR &.10/2006 Standard efektivni klinické péée — invazivni

meningokokova onemocnéni

* Vyhlaska €. 473/2008 Sb., o systému epidemiologické bdélosti pro
vybrané infekce

* Metodicky navod — hygiena rukou pri poskytovani zdravotni péce, Vest.MZ
CR 5/2012

 Metodicky navod &. 5/2003, Vé&stnik MZ &. 8/2003: Re3eni problematiky

infekce HIV/AIDS v CR
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SOUVISEJICI LEGISLATIVA II.

Vyhl.C. 137/2004 Sb., o hygienickych pozadavcich na stravovaci sluzby a o
zasadach osobni a provoznl hygieny pri Cinnostech epidemiologicky zavaznych, v
plathém znéni

Evropské nafizeni €. 852/2004 o hygiené potravin

Vyhl.C.252/2004 Sb., kterou se stanovi hygienické pozadavky na pitnou a teplou
vodu a Cetnost a rozsah kontroly pitné vody, ve znéni vyhl.¢.187/2005 Sb. a
vyhl.C.193/2006 Sb.

Zakon ¢.256/2001 Sb., o pohrebnictvi, v plathém znéni

Vyhl.€.6/2003 Sb., kterou se stanovi hygienické limity chemickych, fyzikalnich a
biologickych ukazatel( pro vnitini prostredi pobytovych mistnosti nekterych staveb
Vyhl.C. 92/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni technickeé a vécne vybaveni
zdravotnickych zaFizeni

Zakon ¢. 123/2000 Sb., o zdravotnickych prostredcich a o zmene néekterych
souvisejicich zakonu, ve znéni pozdéjSich predpisu

Zakon €. 541/2020 Sb., o odpadech

Vyhl.C. 255/2003 Sb., kterou se stanovi spravna lékarenska praxe
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SOUVISEJICI LEGISLATIVAIII.

* Vyhlaska MZ CR 432/2003 Sb., kterou se stanovi podminky pro
zafazovani praci do kategorii, limitni hodnoty ukazatelu biologickych
expozicnich testu, podminky odbéru biologického materialu pro
provadeéni biologickych expozicnich testu a nalezitosti hlaSeni praci s
azbestem a biologickymi Cinitel

* Narizeni vlady €. 361/2007 Sb., kterym se stanovi podminky ochrany
zdravi pri praci, v platnem zneni

* Narizeni vlady CR ¢. 148/2006 Sb., o ochrane zdravi pred
nepriznivymi ucCinky hluku a vibraci

*  Vyhl. MZ CR ¢. 288/2003 Sb., kterou se stanovi prace a pracoviste,
ktere jsou zakazany tehotnym zenam, kojicim zenam, matkam do
konce 9. mesice po porodu a mladistvym

* Narizeni vlady €.1/2008 Sb., o ochrane zdravi pred neionizujicim
zarenim
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PROVOZNI RAD ZZ

Ucelem je stanoveni hygienickych a protiepidemickych pozadavku

jejichz dodrzovani tvori zaklad bezpecneho provozu zdravotnickeho

zafizeni .

* Legislativa nestanovuje jednotnou strukturu. Doporucené vzory casto
poskytuje prislusna KHS.

« Schvaleny provozni fad organem ochrany verejného zdravi je
podminkou zahajeni provozu.

« Zakladni interni dokument pro vSechny zamestnance. Kazdy musi byt
prokazatelne seznamen!

« Jednotliva pracovisté Casto zapracovavaiji vlastni specifické postupy a
vytvari provozni rady pro vlastni ucely (operacni saly, JIP, ....)

* Pro nékteré oblasti muze byt zpracovan zvlastni dokument, stava se

tak soucCasti provozniho radu (napr. manipulace s odpady, s pradlem,

Klimatizace, izolacni opatreni...)
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MOZNOSTI OMEZENI RIZIKA PRENOSU

Isolacni

opatreni

( N\ ( )

Zakladni droven
kontroly a
prevence infekci

\. J \. J

Pri specifickych
situacich

é ) é )

Pouzivan Lo .
véggh aacignlfcﬁ Cilena opatreni
P pfi infekci nebo

vSemi N
zdravotniky kolonizaci
\, J \, J
4 N\ 4 N\
Na principu Pro pfenos
potencialni kontaktem,
infekénosti kapénkami,
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7.

50 Ustav vefejného zdravi LF MU

o bk W D E

STANDARDNI OPATRENI DLE WHO

OrganizaCcne—rezimova opatreni
Hygiena rukou a pouzivani rukavic e o

er . , , . MY
Pouzivani ochrannych pracovnich pomucek ’&

Respiracni etiketa I LL \
Uklid

Bezpecna manipulace s predméty a pomuckami pouzivanymi pfri
poskytovani pece

Prevence poranéni ostrym kontaminovanym predmetem
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POSTUP PRI PORANENI OSTRYM KONTAMINOVANYM PREDMETEM
NEBO NASTROJEM PRACOVNIK
— Sundani rukavic a omyti rukou vodou a mydlem

— Desinfekce poranéni pripravkem s virucidnim ucinkem

— Ponechani spontanniho krvaceni po dobu nekolika minut, pak zopakovani
desinfekce

— Nahlaseni urazu, zapis do knihy / databaze urazu

— Do 72 hod od poraneni navsteva lekare pracovneléekarskych sluzeb

==
m e
O =
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POSTUP PRI PORANENI OSTRYM KONTAMINOVANYM PREDMETEM
NEBO NASTROJEM LEGISLATIVA

— Poskytovatel zdravotnich sluzeb a poskytovatel socialnich sluzeb je povinen bezodkladne
oznamit prislusnému organu ochrany verejného zdravi kazdé poranéni zdravotnickeho nebo
jiného odborneho pracovnika, které vzniklo pri manipulaci s ostrym kontaminovanym
pfredmétem nebo nastrojem pouzitym k provadéni zdravotnich vykont béhem poskytovani
zdravotni péce nebo socialnich sluzeb, v jehoz dusledku by mohlo dojit ke vzniku infekéniho
onemocneéeni prenosného krvi. Prislusny organ ochrany verejneho zdravi rozhodne o narizeni
lekarskeho dohledu nad poranénym pracovnikem.

— Poskytovatel zdravotnich sluzeb je povinen postupovat pri laboratorni diagnostice u
poraneneho pracovnika v souladu se systémem epidemiologicke bdelosti pro vybrané
infekce.
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PORANENI OSTRYM KONTAMINOVANYM PREDMETEM TESTY

Vysetreni

Do 72 hodin
po poranéni

90 dnui od
poranéni

180 dnti od
poranéni

HBV

HCV

HIV

Jaterni testy
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Anti - HBs
HBs Ag

(pouze u
neoCkovanych)

Anti - HCV

Anti— HIV 1,2

ALT, AST
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SLEDOVANI|I ZAMESTNANCE PO PORANENI

— Provadéno prislusnym Iékafem pracovnélékarské sluzby (PLS), neni moznost
vyberu lekare ze strany zameéstnance

— Sledovani vsichni zdravotnicti a jini odborni pracovnici i studenti na praxi, u
nichz doslo k poraneni kontaminovanym predmetem Ci nastrojem

— VysSetreni a odbéery dle stanoveneho harmonogramu

==
m e
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IZOLACNI OPATRENI

— zavadi se pri zjisteni infekce nebo podezreni na ni, je-li treba vyloucit
(izolovat) zdroj, pripadné jako ochranna,

— cilené pfi znamé etiologii nebo empiricky do prokazani puvodce,

— voli se postupy dle cesty prenosu ( jedna nebo i vice):

« prenos kontaktem

e prenos kapénkami

e prenos vzduchem
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https://www.youtube.com/watch?v=jGCqcsVHb-s

IZOLACNI OPATRENI DOPADY

— izolace musi byt indikovana uvazlivé s ohledem na:

* mozné negativni dopady na pacienta (deprese, socialni izolace,...)
« naroky kladené na personal:

» zvlastni rezim pro uklid,

» vycClenény personal (oCkovany, imunni,...)
» individualizované pomucKky,

> vizity posledni v radeé,

» omezeni nebo zakaz navstev,

» zakaz vyukys,....
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IZOLACNI OPATRENI KONTAKT
e

Kdy:
Indikace:

Pokoj:

Ochranné
pomucky:

Pacient:

58 Ustav vefejného zdravi LF MU

ihned pfi suspekci/potvrzeni puvodce s touto cestou
prenosu

multirezistentni bakterie, Clostridium difficile, prtjmova
onemocnéni, infekce ran s hnisavou sekreci

jednoluzkovy, pfip. prostorové oddéleni 1 metr
empir, rukavice

u prujmu — WC etiketa
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IZOLACNI OPATRENI KAPENKY
-

Kdy:
Indikace:
Pokoj:
Ochranné

pomucky:
Pacient:
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ihned pfi suspekci/potvrzeni puvodce s touto cestou
prenosu

Bordetella pertusis, virus chripky, adenoviry, rinoviry, jiné
respiracni viry, meningokoky, streptokoky

jednoluzkovy, prip. prostorové oddéleni 1, 5 metr a zasténa
mezi lUzky
empir, rukavice, ustenka

mimo pokoj - respiracni hygiena, ustenka
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IZOLACNI OPATRENI AEROSOL
e

Kdy: ihned pfi suspekci/potvrzeni puvodce s touto cestou
prenosu

Indikace: Mycobacterium tuberculosis, virus SARS, varicella,...

Pokoj: jednoluzkovy s podtlakovym ventilacnim rezimem, pfip.
preklad na plicni nebo infekéni oddeleni

Ochranné respirator FFP3 (ochrana proti puvodcum infekce), ostatni

pomucky: dle vySe rizika (BLS — 3, BLS — 4)

Pacient: minimalizace pohybu mimo pokoj (prip.respirator FFP3)
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CILENA PREVENCE

v v s

 infekce mocCoveého ustroji — nejcastéjsi, nizka mortalita

 ventilatorova pneumonie — nejcastejsi u kriticky nemocnych, vysoka mortalita
(20 — 50%)

* infekce v misté chirurgického vykonu —az 40% chirurgickych pacientu

» katétrove infekce krevniho recCisté — meéné Caste, vysoka mortalita

Metodicke podklady - guidelines CDC, WHO prip. dalSich odbornych instituci.
MUNI

MED
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PREVENTABILITA NEJCASTEJSICH ISZP

* mocova infekce (spojena s katéetrem) 60-70%
 ventilatorova pneumonie 55% (dle typu)

* Infekce v miste chirurgickeho vykonu 55% (dle typu)
» katétrové infekce krevniho recisté 60-70% (az 100%)
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KATETROVE INFEKCE KREVNIHO RECISTE
Epidemiologie
« Povazovany za 100% preventabilni!
* NejCasteji spojené se zavedenim centralniho venozniho katetru (CVK).
« Puvodci: - nejCastéji koagulaza negativni stafylokoky, dale SA,
Pseudomonas aer., acinetobaktery, vzrusta vyznam kandid.
« Souvisi se schopnosti mikroorganismu vytvaret na povrchu katétru biofilm.
* Projevy: sepse, septicky sok, metastatické infekce (endokarditida,...).

» Diagnostika: hemokultury, kultivace z vyjmuteho katetru.
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KATETROVE INFEKCE KREVNIHO RECISTE
Rizikove faktory

« Délka zavedeni katetru (vice nez 5 dnu)
 Pocet lumen
* Misto zavedeni

 Jina infekce ¢i kolonizace v téle

 Chyby v zavadéeni nebo osetrovani

« Slozeni aplikovanych roztoku
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KATETROVE INFEKCE KREVNIHO RECISTE
Prevence

« Zvazeni indikace,

* Vhodné misto inzerce (v. subclavia),

« Spravna technika inzerce (aseptické postupy, po zaschnuti dezinfekCniho
pripravku,...),

* PécCe o vpich (transparentni kryti a jeho vymeéna po 7 dnech, kontrola),

« PécCe o bezjehlové vstupy (dezinfekce)
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INFEKCE V MISTE CHIRURGICKEHO
VYKONU

— Zaujimaji 2 — 3. misto v poctu vSech NN

— U chirurgickych pacientu je podil az 40%.

— VetsSina vznika infekci operaCni rany na operacnim sale.
— Vétsina infekci je endogenni!

— Pacientem i okolim nejcitliveji vnimanou....

— Kazda prodluzuje hospitalizaci v pruméru o 7 —11 dni.
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ROZDELENiIi OPERACNICH VYKONU, RAN DLE MIRY
KONTAMINACE

Chirurgicka rana Cista (operace prsu, strumy, kyly,

Chirurgicka rana cCista - kontaminovana (prirozena/mikrqflora —

GIT, dychaci nebo urogen.system)

Chirurgicka rana kontaminovana (s probihajici
nepripravene strevo, cerstve urazove rany,...

« Chirurgicka rana infikovana (masivni infekceg
cizi téleso,...)

zanétem,

nekrotické tkané

,
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INFEKCE V MISTE CHIRURGICKEHO VYKONU
DOPORUCENI PRO PREVENCI I. stupné

»Spravneé zasady podavani ATB profylaxe.

»Dodrzovani normotermie v perioperacnim obdobi.
=Optimalizace oxygenace tkani.

»Kozni dekontaminace operacniho pole alkoholovym pripravkem.
= Kontrola hladiny glukozy u kardiologickych operaci.

=Pouzivani inciznich folii u operaci zazivaciho a biliarniho traktu.

*Pouzivani WHO kontrolniho operacniho protokolu.
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INFEKCE V MISTE CHIRURGICKEHO VYKONU
DOPORUCENI PRO PREVENCI Il. stupné

»Neodstranovat vlasy/chlupy, jestlize to neni pro vlastni vykon
nezbytné nutneé, nepouzivat ziletky.

= Kontrola hladiny glukézy u nekardiologickych operaci (tedy zfejme
u vSech ostatnich).

=/Zavedeni systemu survelllance.
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Dalsi cilené postupy prevence — viz napfr.:

— https://www.cdc.gov/hai/prevent/prevention.html

— Doporucena literatura v IS MUNI
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https://www.cdc.gov/hai/prevent/prevention.html

ZAVER

CILEM ZAJMU O TYTO INFEKCE
JE
MINIMALIZOVAT
JEJICH VYSKYT

S OHLEDEM NA RIZIKO ZATIM
NENI MOZNE JIM ZCELA
PREDEJIT!
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