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INFEKCE SPOJENE SE ZDRAVOTNI PECI
A
ZAKLADNI MOZNOSTI PREVENCE

Hygiena a epidemiologie v intenzivni mediciné



UVODNI INFORMACE

* Infekce, K jejichz prenosu doslo v souvislosti se zdravotni péci.

» Drive oznacCovaneé jako ,nemocnicni (téz nozokomialni) infekce".

* Predstavuji vyznamnou zatéz pro pacienta i pro zdravotnicky
system.

« Kazdy patnacty hospitalizovany pacient onemocni infekci
spojenou se zdravotni peci.

* Riziko jejich vyskytu zalezi na druhu poskytované pece,
dodrzovani protiepidemickych opatreni | vnimavosti pacienta.
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DEFINICE
Infekce spojena se zdravotni péci (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.)
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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% pacientl ma nejméné 1 HAI

3% hospitalizovanych pacientt ma 1 nebo vice HAI

PPS — Point-Prevalence Survey
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VYSLEDKY PPS 2023
POCTY A TYPY ISZP (HAI) NA ODDELENICH
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LRT: Lower respiratory tract. LTC: long-term care
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VYSLEDKY PPS 2023
POCTY ISZP (HAI) V JEDNOTLIVYCH ZEMICH
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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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EPIDEMIOLOGICKE DELENI
NESPECIFICKE SPECIFICKE

% & : renos v vislosti s vySetrovanim
klasické infekce zavleéené z komunity ~ PTeNos 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
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FAKTORY OVLIVNUJICI VNIMAVOST PACIENTA

VNITRNI FAKTORY VNEJSiI FAKTORY
(souvisi s biologickou rovnovahou organismu) (souvisi s |éCebnou a diagnostickou péci)

— vek (do 3 let véku, starsSi 65 let!)

— obehoveé poruchy

— invazivni intervence (operace, cévni a

mocova katetrizace, plicni ventilace...)
— zakladni onemocneéni (diabetes, karcinom, _ imunosuprese (ATB, kortikoidy, ..)
popaleniny,...)

o - — delka hospitali : K 3 hospitali
_ porucha vyZivového stavu (podvyziva, délka hospitalizace, opakovana hospitalizace

obezita) — umelé implantaty
— navykova zatéz (alkoholismus, nikotinismus,
narkomanie) DAJI SE OVLIVNIT RADOU
NEDAJI'SE VYRAZNEJI OVLIVNIT!! PROTIEPIDEMICKYCH OPATRENI!!!
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PUVODCI ISZP



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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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

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
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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)
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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 =

16 Ustav vefejného zdravi

=



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

— (napr. HAIDI)

==
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https://datlowe.cz/cs/haidi/

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)
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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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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,...)

21 Ustav vefejného zdravi



—

—

M &
O =

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. 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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CILENA PREVENCE ISZP



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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m e

34 Ustav vefejného zdravi

=



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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