Jihogeskéa univerzita vCeskych Budsjovicich

Zdravotn é socialni fakulta

Vytvoreni jednotné metodiky v otazkach hygieny, dezinfeleca
sterilizace na pracovistich UZ, RTG, CT, MR a AG.

Bakal&ska prace

Autor: Jan Hlousek
Vedouci prace: MUDr. Petr Bediila
3. kwtna 2010



Abstract:

The presented bachelor’s thesis ,Setting up aeaghihethodology for hygiene,
disinfection, and sterilization at UZ, RTG, CT, MiRd AG departments” focuses on an
area closely relatedto the field of radiology. Thggiene of the radiology ward,
disinfection, and sterilization are an inseparghdet of the work of the radiological
assistant. In my thesis | wanted to set up guidslifor newly established wards
specializingin imaging methods in order to easlgkte this issue. Some of the findings
of this work may be applied also at establisheddgiafior instance for the broadening of
the range of their action.

The risk of contamination by nosocomial infectionanedical facilities is very
high, especially in radiology wards where variowsople with different infectious
diseases come into contact with hospitalised patiand people treated at outpatient
wards. Each imafing method has its specific requéamts and various hygienic
demands. The evolution of diagnostic methods, mehrtologies and materials prompts
the growing of the quantity of invasive and diapeutperations, which leads to
substantially increased risks.

Medical facilities are not safe places for pasemtpproximately each eighth to
ten patient is infected with a nosocomial infectauring hospitalisation. This is why
every radiological assistant should maximise theniektion of all hygienic and
epidemiological risks related to the performancéisfprofession by strict adherence to
hygienic standards. The motto of every medical ggsibnal at work should be

,Primam non nocere” — First, do no harm.
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Uvod:

V predkladané bakatgké praci ,,Vytvéeni jednotné metodiky v otazkach
hygieny, dezinfekce a sterilizace na pracovistich, RTG, CT, MR a AG" jsem
zpracoval problematiku oblasti, ktera s oboremaladjie velmi Uzce souvisi. Hygiena
provozu radiologického pracovist dezinfekce a sterilizace jsou nedilnou st
naplre prace radiologického asistenta. Svoji praci jsemtel cdat voditko no¥
vznikajicim pracovistim v oboru zobrazovacich mejakl zvladnout tuto problematiku.
Nekteré poznatky z této prace mohou uplatnit | zamédepracovidt, nag. pri
rozsikovani spektra svych vykan

Riziko prenosu nozokomialnich nadkaz ve zdravotnickyctizeaich je velmi
vysoké a zejména na radiologickych pracovisticle #dchazi k vzajemnému kontaktu
osob siiznymi infekknimi onemocanimi a osob hospitalizovanych s ambulantnimi.
Kazda& zobrazovaci metoda mé svoje specifické poksda tizné naroky na hygienu
provozu. S rozvojem diagnostickych metod a s vywoj@vych technologii a materiél
se také zvySuje mnozstvi invazivnich a diapeutibkyykoni, které se nemalou ¢rou
podileji na zvySovangéthto rizik.

Zdravotnické z#&izeni neni pro pacienta bezpgm mistem. Uvadi se, Ze kazdy
8 aZz 10 pacient jefphospitalizaci nakaZzen nozokomialni infekci. Prggpovinnosti
kazdého radiologického asistenta v maximalni moznée eliminovat veSkera
hygienicka a epidemiologicka rizika spojena s vy&aanim jeho profese a to striktnim
dodrzovanim hygienickych norem. Kazdy zdravotnigtacovnik by se # pii své

pracitidit heslem ,Primam non nocere“igaevsim neubliZit).



1. Soktasny stav dané problematiky:

Provoz zdravotnickych #&eni je legislativdh upraven nasledujicimi zakonnymi

normami:

e Zakonem o p& o zdravi lidu¢. 20/1966 Sb. Ve zmi pozajSich gedpigi.

* Vyhlaskou¢. 195/2005 Sb., kterou se upravuji podminkgdehazeni vzniku a
Siteni infekknich onemoc#ni a hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych
zarizeni a Ustav socialni pée.

« VyhlaSkou ¢&. 49/1993 Sb. Ministerstva zdravotnict@iR o technickych a

vécnych pozadavcich na vybaveni zdravotnickydifizzai.

1.1. Hygiena

1.1.1. Hygienické pozadavkyiprySefovani paciend:

Zdravotniti pracovnici nostisté osobni ochranné preéstiky vy¢lenéné pouze
pro vlastni oddeni. Zdravotniti pracovnici v opegaich provozech a vikkovych
¢astech zdravotnickych #iaeni se musi zdrZzet noSeni Sgetkodinek a urélych nehfi
na rukou. Zdravotiti pracovnici mohou ffstoupit k vySateni pacienta az po umyti
rukou. Dale je nutna desinfekce rukou vzdy po wijkgpo manipulaci s biologickym
materialem a pouzitym pradlem a vzdye@ kazdym parenteralnim vykonemii p
uplatiovani bariérové oS&tvatelské p& k zabraani vzniku nemocrinich nakaz.

K parenteralnim zakrdkn se pouZzivaji pouze sterilni paoky, u endoskaop je
nutny vysSi stupe desinfekce. Pro opefai vykony musi zdravottii pracovnici
dodrzovat zasady asepse, pouzivat sterilni ochrady; obuv vylenénou pouze pro
dané pracovigta sterilni pormicky pro operani vykony. U ostatnich invazivnich Ukén
se ochranné poincky voli ve vztahu k vykonu, z&ti a riziku pro pacienta.

Pouzité nastroje a paroky kontaminované biologickym materialem nesmi
zdravotnéti pracovnicicistit bez gedchozi dekontaminace dezindaekmi pripravky

zarwujicimi virucidni &inek. Je samdejmosti, Ze se materiél k jednordzovému pouziti



vyhazuje, taktéZ jednorazoveé jehly se vyhazujissel stikackami bez oddeni, téz je

negipustné vraceni jehel do kit

1.1.2. Hygiena rukou

NejslabSim ¢lankem v boji s penosem nozokomialnich nakaz jsou ruce
zdravotnického personalu. Proto vznikistnik MZ CR ¢astka 9 — 2005 Metodické
opatieni: Hygienické zabezpé&ni rukou ve zdravotnictvi. K zajiS€éni jednotného
postupu stanovi tento metodicky pokyn zasady osblgieny, pée o ruce a jejich
bezp&nou gipravu ke zdravotnickym Ukdm v ramci oSébvatelské a k&ebné pée o
pacienty, pesré definuje di€i postupy pi myti a dezinfekci rukou a tyto postupy
standardizuje. Bslednym dodrZzovanim tohoto metodického pokynu kkou nerou

omezit fenos nozokomialnich nakaz.

1.1.2.1. Wel
Tento metodicky pokyn stanovuje zasady osobni mygip&e o ruce a jejich
bezpénou @ipravu ke zdravotnickym ukéam v ramci oSébvatelské a k&ebné pée o

pacienty pi zachovani bezgaosti pro zaréstnance.

1.1.2.2. Pojmy a definice

Biocidni pipravek - obsahuje jednu nebo vicéinaych latek wenych k néeni,
odpuzovani, zneSkadvani, zabr&ni &inku nebo dosaZeni jiného reginéo &inku
na jakykoliv Skodlivy organismus chemickym nebolbgickym zpisobem.

Lécivy piipravek - latka nebo kombinace latek¢enmé k I€eni nebo pedchazeni
nemoci u lidi nebo ziat.

Stala (rezidentni) mikrofléraiZe - mikroorganizmy vyskytujici se v hlubSich vésti
epidermis, ve vyvodech potnich mazovych Zlaz, okelifi zpravidla v konstantnich
ponerech.

Prechodna (transientni) mikrofloraike - mikroorganizmy kontaminujici povrclide
rukou; jejich mnoZstvi a po#nje odrazem mikrobiélniho zatiZeni ptesti a charakteru

vykonavané préce.



Specificky odpad ze zdravotnickychizani (ko6d druhu odpadu 180103) - vesSkeré
biologicky kontaminované ipdnety a ponticky Wetrg jednoradzovych osobnich

ochrannych porircek i rukavic.

Definice

* Mechanické myti rukou (MMR) jako soaést osobni hygieny mechanicky
odstrauje neistoty acasté&n¢ prechodné mikroflory z pokoZky rukou.

* MMR pred chirurgickou dezinfekci rukou mechanicky odsifa neistoty a
casténe prechodné mikroflory z pokozky rukou a&egllokti ged chirurgickou
dezinfekci.

e CHDR - chirurgicka dezinfekce rukou redukuje mneggirechodné i trvalé
mikroflory na pokozce rukou argdlokiti.

* HDR - hygienick&a dezinfekce rukou redukuje mnozgigichodné mikroflory z
pokozky rukou s cilemipruseni cestyipnosu mikroorganisin

* HMR- hygienické myti rukou odstiiaje ne&istoty a sniZzuje mnozstviigchodné

mikroflory na pokozce rukou mycimfiipravky s dezinfetni prisadou.

1.1.2.3. Zkratky

EN - evropska norma

MMR - mechanické myti rukou

HDR - hygienicka dezinfekce rukou
CHDR - chirurgicka dezinfekce rukou

HMR - hygienické myti rukou.
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Leva dlaft myje hibet pravé ruky  VTitmi strany prstll se myji takio

Hbetni strana prsid
v dlani druhé maly

Myti dlani otadivym pohybem

Obr.¢. 1 — Standardni postup pro myti a dezinfekci rufi@idy pohyb se opakuje 5 x)
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1.1.2.4. Hygienické zabez{Eni rukou ve zdravotni e

l. Mechanické myti rukou (MMR) jako soéast osobni hygieny

Definice
Mechanické odstrami neistoty acastén¢ i prechodné mikrofléry z pokozky

rukou. Provadi sefpd a po BZzném kontaktu s pacientem, po sejmuti rukavic atd.

Prostredky a ponicky
» tekuty myci pipravek z davkowge, toaletni mydlo apod.,
» tekouci pitna voda,

* rucniky pro jedno pouziti.

Postup MMR jako sa@idsti osobni hygieny
* ruce zviRit vodou,
* nanést mycifipravek a dote rozetit na rukou,
* s malym mnoZzstvim vody napit,
» vlastni myti 30 vté&n,
» dobkre oplachnout tekouci pitnou vodou (oplachy pitnepldu vodou seidi
vyhlaskou¢. 252/2004 Sb.iflohy ¢. 1 ac. 2)

» do sucha uft rucnikem pro jedno pouZiti.
Il. MMR ped chirurgickou dezinfekci rukou
Definice
Mechanické odstrami neistoty acastén¢ i prechodné mikrofléry z pokozky

rukou a pedlokti ged chirurgickou dezinfekci. Provadi sieg zahajenim opefaiho

programu.
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Prostredky a ponicky
» tekuty myci pipravek z davkowsge
» tekouci teplad voda z vodovodni baterie s ovladapén gimého dotyku prsty
rukou
» Kkart&ek na nehty jednorazovy nebo sterilizovany

* rucniky/rousky pro jedno pouziti uloZzené ve vhodnésobaiku

Postup MMR ped chirurgickou dezinfekci rukou
je shodny s postupem MMR jako s@st osobni hygieny po dobu 1 minuty
rozSteny o mechanické mytif@dlokti. V gipad viditelného zn&sténi s pouzitim

kart&ku na okoli nehit, nehtové ryhy a Sgky prsti.

[ll.  Chirurgickéa dezinfekce rukou (CHDR)

Definice
Redukce mnozstviipchodné i trvalé mikrofléry na pokoZce rukoutadokti.
Provadi se fed zahajenim opefaiho programu, mezi jednotlivymi operacemij p

poruseni celistvosti nebo vygme rukavic lEhem operace.

Prostredky a ponicky
Tekuty alkoholovy dezinfaii prostedek uéeny k chirurgické dezinfekci

rukou z davkovée ovladaného bezimého dotyku prsty rukou.

Postup pi CHDR

Vtirani alkoholového dezinfékiho prostedku v mnoZstvi cca 10 ml po dobu
3-5 minut do suché pokozky rukou #geglokti (sm¢rem od Spiek prsti k loktaim, od
Spicek prstt do poloviny pedlokti a od Sgek prstt po zagsti), do Uplného
zaschnuti.Ruce musi byt vihké po celou dobu expozRRuce se neoplachuji ani

neutiraji.
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Poznamka
Po skowreni operaniho programu se ruce umyji teplou vodou a mydlem (

MMR) a osusi se.

V. Hygienicka dezinfekce rukou (HDR)

Definice

Redukce mnozstviipchodné mikroflory z pokozky rukou s cileniepuSeni
cesty penosu mikroorganisin Provadi se jako soast bariérové oSatvatelské
techniky, jako sotast hygienického filtru, po ndhodné kontaminaciowkiologickym

materialem nebo vifpadc protrzeni rukavic &hem vykonu.

Prostredky a ponicky
Alkoholovy dezinfekni prostedek uteny k hygienické dezinfekci rukou. V
piipadt nutnosti Ize nahradit alkoholové dezinfek prostedky jinymi dezinfeknimi

prostedky, utenymi k dezinfekci rukou (Persteril, Braunol apod.)

Postup pi HDR
Vtirani alkoholového dezinfeékiho prostedku v mnoZzstvi cca 3 ml po dobu 30-
60 sekund do suché pokozky rukou do uUplného zasichRuce se neoplachuji ani

neotiraji.
Poznamka

Hygienicka dezinfekce rukou jefipbéZném oSeébvatelském kontaktu mezi

jednotlivymi pacienty vhod#)Si nez mechanické myti rukou.
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1. krok

Dlan proti dlani.

Upozornéni:
Nezapomerite
na zapésti.

3. krok

Dlari proti dlani
s propletenymi
prsty.

5. krok

Sevfit pravy palec
v levé dlani

a vtirat krouzivym
pohybem,

a naopak.

Hygienicka dezinfekce rukou

Standardni metoda podle EN 1500

Aplikujte dezinfekéni pripravek na suché ruce. Dle vySe popsaného postupu vtirejte
piipravek dukladng do rukou aZ po zapésti 30 vtefin. Kazdy krok provédejte pétkrat. Po
ukong&eni 6. kroku opakujte znovu jednotlivé kroky po dobu trvani predepsaného casu.
Pokud je to nutné, pouZijte vétsi mnoZstvi dezinfekéniho pfipravku. Zajistéte, aby ruce
byly vinké po celou dobu dezinfekéniho procesu.

o~

——

”~
o

2. krok

Dlarl pravé ruky
pres hrbet levé
a dlan levé ruky
pres hrbet pravé.

4. krok

Vnejsi ¢ast prstu
proti dlani

s ,uzam¢enymi*
prsty.

6. krok

KrouZivé pohyby
sevfenych konecku
prstu pravé ruky

v levé dlani,

a naopak.

Obr.¢. 2 — Standardni postup pro hygienickou dezinfeldeou podle EN 1500
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V. Hygienické myti rukou (HMR)

Definice

Odstrarni neistoty a snizeni mnozZstvi rgchodné mikroflory na pokozZce
rukou mycimi pipravky s dezinfedni pfisadou. Je dinngjSi nez mechanické myti
rukou (MMR), ale mé#& einné nez hygienicka dezinfekce rukou (HDR). Prossli
piipraw pokrmi, pii vydeji pokrmi, pii osobni hygiea.

Poznamka
Neni vhodné pro rutinni pouzivani ve zdravotnicBdporwtuje se pouzivatip

oSetovani osob v Ustavech socialniépév domaci pé apod.

1.1.2.5. Ripravky k myti a dezinfekci rukou
PoZadavky na dezinféki prostedky na ruce jsou razeny dle platného
pravniho pedpisu. Musi vyhovovaf SN EN 1499 CSN EN 1500, prEN 12791. Musi

byt (&inné, Setrneé, ddak aplikovatelné, dostupné a ekonomické.

Alkoholové dezinfeki prostedky

Musi byt dodavany v originalnim baleni, davkuji pemoci davkovéi
(davkovaci z#izeni je nutné udrZovatdrstot, pri kazdé vynéné naplre je radre omyt
a vymyt, dezinfikovat, fipadré sterilizovat). Musi byt nedné, s moznosti
okamzitého pouziti, s rychlymiiinkem a s obsahem zwbvaci slozky, ktera zahitaje

vysouseni pokozky.

Myci pipravky obsahujici pouze tenzidy

Pouzivaji se vyhradn tekutd mydla aplikovana z davkava Nemaji
dezinfekni (€inek, nesniZuji v pozadované imipaty bakterii a vit pfi myti rukou.
Davkovae tekutého mydla musi byt udrzovanycistot. Pred kazdym dalSim
naplréenim musi byt vymyty od zaschlych zbytknydla a vydezinfikovany vhodnym
dezinfeknim piipravkem dle dezinfekiho fadu. Datum dezinfekce se spoie
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s podpisem odp@dné osoby napiSe na Stitek, ktery se nalepi naogavkekutého

mydla.

1.1.2.6. Pouzivani rukavic

Definice

Rukavice jsou osobni ochrannou pracovni pckou. Zaji$uji mechanickou
bariéru, ktera snizuje rizikorenosu mikroflory od pacienta na personal i obréash
personalu na pacientaidsténé chrani pokozku rukou fpd agresivnimi &nky
dezinfeknich prostedki a jinych Skodlivin. Vykr rukavic zavisi na druhu

predpokladanéinnosti.

Pomicky — druhy, typy pouzivanych rukavic
* pryzove latexoveé (obsahujici z 958ty prirodni latex), sterilni nebo nesterilni,
* vinylové (event. kopolymeroveé, neoprénové aj. ugaiena latex), sterilni nebo
nesterilni,
* polyetylénove,
* bavirené,
* antiradi&ni rukavice z pryze sifmési olovnatych soli,

e gumové pracovni rukavice.

Nekteré typy rukavic maji vniek pokryt vrstwtkou pudru z absogmiho
kukuficného Skrobu nebo speciélrvicevrstevid potaZzen syntetickym latexem pro

snadné navlékani.

Postup pro pouzivani rukavic

K Ukonim s rizikem neplanovaného parenteralniho vstupw rseplanovanym
parenteralnim vstupem do organismu Ize pouZivar@gednorazové sterilni rukavice a
pii manipulaci dodrZovat aseptické postupy. Po sdjmuktavic je teba ruce umyt

(MMR), v pfipact protrzeni rukavic &hem vykonu je nutné provest hygienickou
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dezinfekci rukou (HDR) a potom mechanicky umyt (MMR/ piipact pokratovani
vykonu provést off CHDR.

K vySetovani fyziologicky nesterilnich dutin (k ukéom bez rizika naruSeni
celistvosti sliznic) Ize pouZivat nesterilni jedapové rukavice. P manipulaci je nutné
respektovat navod vyrobce. Po sejmuti rukavigégba ruce umyt (MMR), vifpads
protrzeni rukavic ghem vykonu je nutné provést hygienickou dezinfek&ou (HDR)
a potom mechanicky umyt (MMR). fipact pokraovani vykonu provest @oHDR.

Pfi manipulaci s biologickym materialem pacigntiklidu a praci s jinymi
Skodlivinami musi ochranné rukavice cieohranit proti pouzivané Skodlivin U
rukavic pro opakované pouzivani (hagumové pracovni rukavice) musi po pouziti
nasledovat jejich bezpeé oSeteni (event. dekontaminaceéi gneisténi biologickym
materialem) vetné osuseni. PoSkozené rukavice se nesmi pouzivatitBoukavice je

tieba likvidovat jako specificky odpad ze zdravotgyah zd&izeni.

Poznamka
* V ptipad nutnosti lze nahradit alkoholové dezinfek prostedky jinymi
dezinfeknimi prostedky, utenymi k dezinfekci rukou (Persteril, Braunol
apod.),
* v piipadt doporweni vyrobcem lIze alkoholové i jiné formy dezinfakch

prostedki pouZivat rovz pro dezinfekci pokoZzky.

1.1.3. Manipulace s pradlem

Pradlo niize byt vyznamnou cestougnosu v procesu i&hi nozokomialnich
nakaz. Pouzivd se jednorazové pradlo, které se quditp likviduje a pradlo pro
opakované pouziti. Jednorazovy material se poudévdokryti vySé¢bvacich stal a
lehatek vSude tam, kdefipvySeteni dochazi ke kontaktu obnazetasti €la s
podloZzkou, po kazdém pacientovi jeelia tuto podlozku vysmit. Pti manipulaci je
nutné édét, Ze kazdé pouzité pradlo je brano jako kontamam@v Proto je nutnéfip
manipulaci s pradlem pouzivat ochranné emtity. UklAd4 se do transportnich abal
téidi se podle stugrzneisténi a druhu pradla bez zbyteeho roztepavani.
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1.1.4. Uklid

Za ¢istotu a povadek na pracovisti odpovidaji vedouci zatnanci. Uklid se
provadi jedno etap@év(mechanické myti s pouzitim desindekch prostedki s mycimi
vlastnostmi). Podle harmonogramu se uklid vSechstprozdravotnickych zZ&eni
provadi na vihko s pouzitimebnych detergeidta dezinfeknich gipravka s virucidnim
acinkem. Frekvence Uklidu je specifikovana v provebniradech jednotlivych
pracovi¥. (8 10 odst. 1, 2 vyhl. 195/2005). Pouziti dezwiféch gipravki se fidi
Dezinfelénim programem zdravotnickehotizzeni. Frekvence a #pob uklidu vetrg
dezinfekce séidi Harmonogramem uklidu zdravotnickéhdizani.

Na operanich a zakrokovych salech, kde jsou prasrgdinvazivni vykony, se
uklid provadi vzdy ped z&atkem operéniho programu a vzdy po kazdém pacientovi.
Na ostatnich pracovistich minimél@x deng nebo podle pégby.

V prostorach utenych pro personal (denni mistnosti, ingmékpokoje) Ize fi
Uklidu pouzivat Bzné detergentycistici prostedky), na vSech ostatnich pracovistich
(oper&ni saly, vySabvny, ovladovny,cekarny pacierit socialni zé&zeni atd.) se
pouzivaji Zné detergenty a desinfekce s virucidnitinkem. Kazdé oddeni ma

vyélenéné své uklidoveé pofrcky.

1.1.5. Sanitarni uklid

Zahrnuje mechanickou¢stu a dezinfekci omyvatelnychiasti sén, podlah,
stropl, dvei a povrcli veSkerého nabytku, #Haeni, gistroji a pomicek, a to bez
piitomnosti pacierit Na standardnich provozech, snimkovnach se prallédioteby,
nejmérk vSak 1x réng, na salech AG ath pracovistich, kde se provadi interiein

vykony 1x za nisic.

1.1.6. Malovani

Malovani mistnosti ve zdravotnickychtizenich se provadi podle charakteru
¢innosti; zakrokové a opefmai saly, jednotky intenzivni gé, odiErové mistnosti apod.
se provadi 1 x ¢, na standardnich odd. 1 x za 2 roky. NppcE kontaminace sh a

stropi biologickym materialem se malovani zajisti bedadke.
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1.1.7. Dezinsekce a deratizace
byva zajifovana dodavatelsky, zpravidla byva 1x &art roku provedena
pravidelna odborna prohlidka, na zakldderé se rozhodne o ek provést zasah.

DalSi zasahy byvaji provédy operativié na zaklad telefonické vyzvy.

1.1.8. Odpady

Veskery odpad se ihnediidi v mist sveho vzniku, uklada se do oZeaych
obali a dend se odnaSi z pracoviSna utené misto pro dasné shromafovani.
Tridéni a manipulace s odpademif#i podle smirnice zdravotnického #&eni, kterym
je ,Provoznitad pro nakladani s odpady“. Nebeape zdravotnicky odpad seidi
v souladu se zakonetn 185/2001 Sb. (zakon o odpadech), vyhlasko881/2001 Sb.
(Katalog odpad).

» Ostré pednety, sklo, stikacky a jehly (bez réniho oddlovani a bez réniho
nasazovani ochrannych kifytie odkladan do pevnastnych, uzaviratelnych a
spalitelnych obdi bez dalSi manipulace.

 Odpady, na jejichz ¢b a odstraovani jsou kladeny zvlastni pozadavky
s ohledem na prevenci infekce. Jde o vSechny odpadyaminované Kkrvi,
maoci, stolici, hnisem apod., odpad se uklada dclengnych krytych
pevnostnnych nadob nebo do uzaviratelnych ébsivloZzenym jednorazovym
PVC obalem.

e Smesny komunalni odpad je ukladan do cmraych nadob a je odsti@van

denrgé z mista vzniku.
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1.2. Dezinfekce

1.2.1. Dezinfekce
Je to soubor opgni ke zneSkatbvani mikroorganisiin pomoci fyzikalnich,
chemickych nebo kombinovanych posiufteré maji perusit cestu ndkazy od zdroje
ke vnimavé fyzické os@b
» Fyzikalni dezinfekce — jsou ekologické a pouzigajthého nebo vihkého tepla,
mezi nejjednodussi gatmechanicka éista, dale semadime desinfekci horkym
vzduchem, vrouci vodou, parou, ultrafialovérerd — germicidni lampy,
pasterizace, filtrace — u roztiok primyslovych z&zenich.
* Chemicka dezinfekce —fgvazuje v praxi nad fyzikalni, provadi se roztokem
nebo aerosolem, ktery ma mikrobicidti bakteriocidni dinek (persteril,
Chloramin, Sekusept, Helipur H+N, Desprey, Melisépapid, Desam atd.)

Pti provadni chemické dezinfekce se dodrzuji tyto zasady:

» Dezinfekéni roztoky se ppravuji deng cerstveé.

» Postupuje se podle navodu vyrobce, k dezinfekordde piipravky a postupy,
které neposSkozuji dezinfikovany material

» ZlepSeni dinnosti rekterych dezinfe&nich roztok Ize dosahnout zvySenim
teploty (krong aldehydovych a chlorovychripravki)

* Firemre vyrabEné roztoky se povazuji za 100 % koncentrované (gaieni na
obalu uvedena jina koncentrace).

* Dezinfekce se provadi omyvanim, otiranim, geném, pogikem.

 Kontaminované fedntty se ¢Cisti az po dekontaminace dezinfakmi
prostedky.

e« Kzamezeni vzniku rezistence mikiobvaéi dlouhodold pouzivanému
dezinfeknimu gipravku je vhodné #sdani gipravki s riznymi aktivnimi
latkami.

K dezinfekci jsou pouzivanyiipravky registrované MZR, které jsou schvélené

podle zakona¢. 120/2002 Sb., o podminkach uwad biocidi na trh, ve zéni
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pozdjSich edpisi nebo schvalené jako zdravotnicky predek podle N\E. 336/2004
Sb. Dezinfekni pripravky jsou pouzivany dle ,Dezinfékiho fadu“ zdravotnického

pracovisé a postup dezinfekce je v souladu s vyhl. 195/2805

1.2.2. Kontrola @innosti dezinfekce
Provadi je samostatnkazdé pracovist Informuje jak o kval& provedené
dezinfekce, tak i o dinnosti pouzitych fipravki. Kontrola dezinfekce se provadi
metodami:
* Chemickymi — na principu kvantitativniho a kvalitaitiho stanoveni aktivnich
latek a jejich obsahu v dezinfakch roztocich.
* Mikrobiologickymi, jejichz podstatou je zj&ti mikrobicidni @&innosti

dezinfekinich roztok: (stry,otisky,oplachy).

Tabulka¢. 1 — Davkovaci tabulka

. v Potfebna koncentrace
Voda k redéni

0,5% | 0,75%| 1% 1,5% | 2% 3% 5%
1 litr 5 7,5 10 15 20 30 50
2 litry 10 15 20 30 40 60 100
3 litry 15 225 |30 45 60 90 150
4 litry 20 30 40 60 80 120 | 200
5 litra 25 37,5 |50 75 100 150 | 250
6 litra 30 45 60 90 120 180 | 300
7 litra 35 525 |70 105 140 |210 | 350
8 litra 40 60 80 120 160 |240 |400
9 litra 45 675 |9 135 180 |270 |450
10 litra 50 75 100 150 |[200 |300 |500

Poznamka:

mnozstvi dezinfekniho prostedku je uvadno v ml (kapalny) nebo v g (praskovy)
1.2.3. VysSi stupedezinfekce

Predstavuje postupy, které zawji usmrceni bakterii, iz mikroskopickych

hub a rkterych bakteridlnich spor, nezamji vSak usmrceni ostatnich
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mikroorganisni, vysoce rezistentnich spor a vyvojovych stadibedtre vyznamnych
cervii a jejich vajéek. Pouziva se pro zdravotnické ptedky, které nelze sterilizovat
(nag. endoskopy). Poipdsteriliz&ni piipraw se suché vlozi do dezinikho roztoku
uréenému k vySSimu stupni dezinfekce tak, aby bylacl$g ¢asti zdravotnického
prostedku poneéeny a vSechny dutiny vypiny dezinfeknim roztokem. Poté se
provede oplachnuti sterilni vodou ve sterilni nadobakto oSdené pedmety jsou

uréeny k okamzitému pouziti nebo se kratkoglekladuji v uzakenych kazetach .
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Tabulkac. 2 - Vzorovy dezinfeéni fad

o ” P Uginnost . . :
Oblast pouziti Piipravek Uéinna latka pHipravku Konc./expozicq Zpisob aplikace
. . . Myti rukou BEZnym zpisobem, nebo podle@dpisu
Ruce Myti rukou Lifosan soft Tenzidy pro myti gred chirurgickou dezinfekci.
Hygienické dezinfekce rukou Promanum n Ethanol, propan-2-ol ABM,T, Konc. 3mi/30's V{lrat do suchych rukou po
predepsanou dobu.
Softa-man Ethanol, propan-1-ol ABM,T,
Promanum Ethanol, propan-2-ol AB,M,TMKonc. 10 ml / JVtirat do suchych rukou
min predlokti po pedepsanou dobu.
Softa-man Ethanol, propan-1-ol ABMT,
Konc. 10 ml / Vtirat do suchych rukou
Chirurgicka dezinfekce rukou |Braunol** PVP-jod AB,CM,TV min ’ predlokti po pedepsanou doH
oplachnout sterilni vodou.
Trixo-lind
Vtirat do pokozky dle paeby.
Silonda
POkOZkE Softasept N Ethanol, propan-2-ol ABMT,
Softasept N barvenj§thanol, propan-2-ol ABM,TV
KiZe - fred vpichem konc./15s—-1min
Injekce, punkce, katetrizace Braunoderm propan-2-ol, PVP-iéd A,B,C,M,‘I,(go zaschnuti)
. Pokozku  dostate¢  smait,
Braunol PVP-jod ABMTV nechat jsobit (poté zaschnou
V oblastech bohatych na tuk
Softasept N barvenj§thanol, propan-2-ol ABM,TV slazy doba psobeni 10 miny
navod.
Braunoderm propan-2-ol, PVP-éd AB,MTV )
Kaze - operani pole parveny konc./1-10 min
Braunoderm propan-2-ol, PVP-j6d A,B,C,M,'l,(}io zaschnuti)
Braunol PVP-j6d ABMT\V
Braunol CI:VP-JZQ R ABM,T,V | konc.-1:20/1 min Dostateénc smat, nechal
Sliznice, ~ rany,  antiseptic i ctenidinhydrachlorid, i pisobit.
Y. pticlOctenisept fenoxyethanol A, (B),V Konc. /1 min
oplachy
. Oplachnout, pomoci tampol
Prontosan Polyhexanid A Konc. odstranit poviak, viz. navod.
. . 5 IKoncentrace a  postup
\Vyplachy Braunol PVP-jéd ABM,T,V | konc.-1:20/1 zmindikace, viz informant letak
Spojivky Braunol PVP-j6d A,B,M,T,V | 1:10-1:20/1-2 mi|Vyplach 1:20, fedoperact 1:10
4 H ) A 0,5% / 60 min
NaStI'OJG Stabimed Kokospropylendiamin ABM,T, 2.0% / 15 min
- . £ v ) . . 1,5% / 60 min Pondit do pracovniho roztoku
Myti a dezinfekce nastnb, ' " P '
it ) Helipur Fenolové derivaty ABMTV 50% / 15 min po expozici dkladn:
) Glutaraldehyd, 1,0% /30 min |Plachnout vodou.
Helipur H plus N propan-2-ol, ethylhexanol ABMTV 1,5% / 15 min
Predmyti nastrdj*** Helizyme Enzymy, tenzidy 1,0% / 15 min
’ Glutaraldehyd, 4,0% / 30 min Nasleduje po 1. stupni
Y stup dezinfekce Helipur Hplus N | an-2-ol, ethylhexanol  [“BM TV 16006 /15 min S:g:\?nklchi S)Zrlfglkﬂopo
- endoskopy, optika iami - .
P, 0P Sekusept aktiy | 1eraacetylethylendiamin, ) b 11y | 006715 min - |expozici dikladn oplachnout
peroxoboritan sodny sterilnf vodou.
Glutaraldehyd, glyoxal, 0,5% / 60 min
Plochhy, Melsept SF oA ABMTY (2000 ) 30 min
ovrchy, . — - .
pv v y Hexaquart plus kiusrylgilplrjgzﬂenmamln, ABM,T,V 28‘;” j gg m:g Plochy nebo povrchy omyt
pred m:ty PloSna dezinfekce —povrchyj » 09 Y ik pripravenym pracovnim
invent& 0,5% / 60 min |roztokem (na mokro), nechat
Hexaquart forte KAS, propan-2-ol A,B,M,T,V|1,0% / 30 min uschnout.
2,0% / 5 min
- . Lo . 0,5% / 30 min
Tiutol superfici Aktivni chlér (chlornan sodny)| AR, T,V 1.0% / 5 min
Meliseptol rapid Propan-2-ol, KAS A,B,C,M,T|onc./1min Postikat pomoci raniho
Rychla dezinfekce rozstikovate, nebo aft
Desprej Ethanol,propan-2-0l,KAS ABMT,V| Konc./tmi dostatens namaenou
utérkou, nechat uschnout.
Ostatnl' Persteril**+* Kyselina peroctova A,B,C,M,T,10,5% / 30 min
T . ) Benzensulfochloramid ; Plochy nebo povrchy omyt
:{)ﬂi:lologlcky zavaz|Chioramin BM sodny ABT.V 1,0% /30 min pripravenym roztokem
2 1ol /10 | vody /|("@ mokro), nechat uschnout.
Medicarine**** Dichlorizokyanurat sodny ABMTV min Y
Pozn.: * Uvedena nejSirSi moznéinnost. V fehledu jsou uvedenybné pouzivané koncentrace / expozice, da@#ni viz informaini letak gipravku.

*k

Hkk

Fkkk

Pouze v fipact alergie na alkohol.

Predmyti v fipadt dvoustupové dezinfekce digestivnich endoskop
Pripravky Persteril a Medicarin neobsatiigtici skozky.
A - baktericidni, B - virucidni, C — sporicidni, Musmrceni potencionalmpatogennich mykobakterii, T - tuberkulocidni, ®irgicidni,
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1.3. Sterilizace

Moderni diagnostické a terapeutické metody pouZivajmi ¢asto invazivni
postupy, vyzadujici bezmikrobni pdoky a prostedi. Nedostatma sterilita nastrdj
materiah a pomiicek @i invazivnich metodach vede ke vzniku nozokomidiniékaz.
Dusledné dodrZzovani zasad celého procesu steriltpémeiziko sniZzuje.

Sterilizace je proces, ktery vede k usmrceni v3adtroorganizni schopnych
rozmnoZzovani, §etné spor mikroorganizrin, k nezvratné inaktivaci vir a usmrceni
zdravotrg vyznamnychcéervi a jejich vajéek. Sterilizace probiha ve sterilizatorech,
pristrojich konstruovanych k provéd sterilizace.

Pristroje, ponicky a gednety urcené ke sterilizaci a kipdsteriliz&ni pripraw
se pouzivaji vsouladu s navodem vyrobce. Nedilrsmucasti sterilizace jsou
piedsteriliz&ni priprava pednmeta, kontrola sterilizaniho procesu a sterilizovaného
materialu, monitorovani a zaznam nastavenych pdrarakazovacimi a registaimi
piistroji zabudovanymi ve sterilizatoru. Pro kontrakinnosti sterilizénich gistroji
slouZzi biologické systémy (biologické indikatorynhabiologické systémy (Bowie-Dick
test, chemické procesorové testy, chemickeé testylisace) a fyzikalni testy (vakuovy
test). Obaly s materialem se musi azndatem sterilizace a datem expirace, kddem
odpovidajiciho pracovnika. U kaZzdého materialuip@ jdoba expirace. Za kontrolu
sterility odpovida po¥fena osoba. Kazdy steriligai cyklus se dokumentuje. Sterilizaci
provadiji proSkoleni zdravotiti pracovnici. Opravy a periodicky servis prowjad
pouze powieni servisni pracovnici. O vSech opravach a sdohisrasazich se provadi

zapis

1.3.1. Fedsterilizani pFiprava

Je souborinnosti, které fedchézeji vlastni sterilizaci. Vysledkem je suchy,
Cisty a zabaleny zdravotnicky préstlek uteny ke sterilizaci. VSechny nastroje a
pomicky, které jsou pouzité povazujeme za kontaminovBre&ontaminaci provadime
ihned po pouziti né nebo v mykach. Ré&ni myti nastraj a poniicek probiha az po
jejich dezinfekci v virucidnimi progédky. Po vyjmuti z dezinfekce oplachneme vodou
piipadna rezidua pouzitych latek. Nasledrastroje a pofitky pied zabalenintadre
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osudime, pak prohlédneme a pokozengadipne. Radné vysuseni je ttkZitym
piedpokladem poZadovanéhainku kazdého sterilizaniho procesu. Posledni fazi
predsteriliz&ni piipravy je vloZzeni fedneta uréenych ke sterilizaci do vhodnych obal
které je chrani f&d mikrobialni kontaminaci po sterilizaci a zabeé#pgrinik
sterilizatni latky k gedmétu. PouZzivame sterilizai obaly na jedno pouZziti (hotové
s&ky, kombinace papir folie, celoplastové transparieabaly) a pro opakované pouziti

(kazety, dbézy, bubny).
1.3.2. Fyzikalni sterilizace
1.3.2.1. Parni sterilizace

Sterilizace parou se provadi pod tlakem v autoklawdhkym teplem, je vhodna
pro prednety z kovu, skla, porcelanu, keramiky, textilu, gurayplast a dalSich
materiab odolnych ke steriliznim parametim. O sterilizaci vedeme dokumentaci,
material musi byt ozran datem sterilizace a expirace. Tato steriliz&dgéds normou
CSN EN 554, Sterilizéni cyklus probiha dle zvoleného automatického oy

Tabulka¢. 3 - Parametry parni sterilizace:

Teplota (°C) Tlak kPa (bar) Délka expozice (mif.)
121 205 (2,05) 20
134 304 (3,04) 10
134 304 (3,04) *
134 304 (3,04) 4**

*V piistrojich s vakuovym testem a testerarpku a kvality pary, ve fazi odzvdu&ni dosahuji tlaku 13 kPa.

** Plati pouze pro sterilizacigkterych nebalenychipdreti k okamzitému pouziti.

Pristroje pro parni sterilizaci se€lddo dvou skupin.
1) Fristroje do 1 sterilizéni jednotky (do 54 ik, CSN EN 130 60)

* typ N - slouZi ke sterilizaci nebalenych nastrbez dutin, nepouZivid se pro
porézni materialy, jsou vybaveny teplk&nem nebo manometrem.
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* typ B - lze v nich sterilizovat porézni, nebalenypaleny material a nastroje
s dutinami. Tyto fistroje jsou vybaveny vyvou, teplondrem a manometrem a

umo#iuji provedeni vakuového a Bowie — Dick testu.

e typ S — pouzivaji se pouze pro sterilizaci produkivadnych vyrobcem

sterilizatoru.

2) Pristroje wtsi nez 1 sterilizéni jednotka ( nad 54 liit CSN EN 554 CSN EN 285)
svyvinem pary mimo komoru, vytdpym plasém a vywvou, umodujici
preruSované odsavani vzduchueg steriliz&ni expozici. Sterilizéni  cyklus
v téchto gistrojich probihd automaticky podle zvoleného paogr. Ristroje maji
vesta¥ny teplongr a tlakongr s¢idly nezavislymi n&idlech regulé@nich a moznost
hodnoty registrovat, ifp. vytisknout a maji program k provedeni vakuové&ho
Bowie-Dick testu. Tyto fistroje jsou ufeny ke sterilizaci baleného i nebaleného

materialu.
1.3.2.2. Horkovzdusna sterilizace

Sterilizace horkym vzduchem v horkovzduSnych sgétbrech s nucenou
cirkulaci vzduchu. Metoda je vhodna priegnety z kovu, skla, porcelanu, keramiky a
kameniny. Po skafeni steriliz&niho cyklu se sterilizator otevira az po zchladnuti
alespa na 80°C. Estroj ma vestasny teplongr sprazeny asovym ovladéem, ktery

odmeiuje steriliz&ni expozici az po dosazeni pozadovaneé teploty.

Tabulka¢. 4 - Parametry horkovzdusné sterilizace:

Teplota (°C) Délka expozice (min})
160 60
170 30
180 20
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1.3.2.3. Radiani sterilizace

Sterilizani &inek vyvolava gama #ani v davce 25 kGy. Pouziva séi p
pramyslové vyrolks sterilniho jednorazového materialufigadré ke sterilizace

expirovaného zdravotnického materidhidi se normo’SN EN 552.
1.3.2.4. Plazmova sterilizace

Vyuziva plazmy vznikajici ve vysokofrekuarim elektromagnetickém poli, které
ve vysokém vakuuisobi na pary peroxidu vodikii jiné chemické latky. Sterilizuji se
kovové i nekovové nastroje, je rychla, cely prottea jednu hodinu a je neagresivni.
Plazma se nepouZziva ke sterilizaci porézniho ahsameateridlu a materialu vyrobeného

na béazi celuldzy.
1.3.3. Chemicka sterilizace

Je utena pro materidl, ktery nelze sterilizovat fyzikéihzpisoby. Sterilizanim
mediem jsou plynyiedepsaného sloZeni a koncentrace. Sterilizacehg@elyfistrojich
za stanoveného igtlaku nebo podtlaku ip teplo# do 80°C. Pracuje-li ifstroj
v podtlaku, probihd zavzdudm komory na konci sterilizmiho cyklu pes
antibakterialni filtr. Po sterilizaci se materidlusi od¢travat ve zvlastnich giich
(aeratorech). Prostory pro chemickou sterilizaoujstaveb#& oddileny od fyzikalni

sterilizace.
1.3.3.1. Sterilizace formaldehydem

Je zaloZena naidpobeni plynné sisi formaldehydu s vodni parouipgeplo®
60°C - 80°C v podtlaku ip parametrech stanovenych vyrobce@SN EN 14 180).
Pouziva se ke sterilizaci termolabilnicke@n®tia, gumy, ostrych fednmeta aj. Neni

vhodna pro papir a textil.
1.3.3.2. Sterilizace ethylenoxidem

Pisobeni ethylenoxidu v podtlaku nebeettaku (i teplog 37°C - 55°C @
parametrech stanovenych vyrobcentidi se normouCSN EN 550. PouZiva se pro
sterilizaci termolabilnich f@dnmeta, nékterych optickych fistrojia, ostrych nastrdij,

poréznich materiala papiru.
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1.3.4. Obaly

Obaly slouzi kochran vysterilizovanych pedméta pred sekundarni

kontaminaci az do jejich pouziti dgol poskozenim(SN EN 868). F manipulaci se

sterilnim materidlem museji byt dodrzovany zasasyptckého zfisobu prace.

Jednorazové obaly papirove, polyamidové, polypepyweé a kombinované
(papir-folie) aj. jsou vzdy op@ny procesovym indikatorem (potvrzuje
sterilizaci) a uzaviraji se zatavovanim se svareoky alespa 8 mm. Material
do pirezi se bali standardnim &gobem a felepuje se paskou s procesovym

indikatorem.

Pevné, opakovanpouZivané obaly — kontejnery a kazety, na kazdynses'uje

procesovy indikator.

Obal s vysterilizovanym materidlem se oanja datem sterilizace, datem exspirace a

kodem pracovnika, ktery odpovida za neporuSenoatuoh kontrolu procesového

indikatoru. Obaly se sterilizovanym materialem devpzeji a skladuji wistych a

uzawenych pepravkach nebo siiich, aby byly chramy pred poSkozenim a

zngisténim.

Primarni obal (jednotkovy) €SN EN 868-1/3.11: gsnsny nebo uzateny
systém obalu, ktery vytve mikrobidlni bariéru uzavirajici zdravotnicky

prostedek.

Sekundarni obal <CSN EN 868-1/3.11: obal obsahujici jeden nebo vice

zdravotnickych progedki, z nichz kazdy je zabalen v primarnim obalu.

Transportni (pepravni) obal -CSN EN 868-1/3.14: obal pro primarni a

sekundarni obaly, teny pro ochranuipdoprav a skladovani.
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Tabulka¢. 3 - Exspirace sterilniho materialu

obaly pro jednotlivé zfsoby sterilizace
a jim odpovidajici exspirace
Zpusob sterilizace pro material Exspirace
Druh obalu v
P | HR [P | FY | B | YOI 1 Chrarny
uloZeny
Kazeta - + - - - 24 hod. 48 hod.
Kontejner + +* H* - - 6 drii 12 tydm
Papir/gitez# + - - - - 6 drii 12 tydm
Papirfolie + - - + + 6 dri 12 tydra
Polyamid - + - - - 6 din 12 tydm
Polypropylen - - + - - 6 dh 12 tydm
Tyvek - - + + + 6 di 12 tydr
Netkana textilig + - - Fhk | kkk 6dna 12 tydm
Dvojity obal## 12 tydri 6 mesiaa
Dvojity obal a
skladovaci obal 1 rok 1 rok

*

kontejner s filtrem z termostabilniho mateuial
** gpecialni kontejner podle dopamni vyrobce sterilizatdr
# vzdy dvoijité baleni dorffeza

## uzavit svarenti lepenim ol vrstvy

Vyswvetlivky:

Y = sterilizace vihkym teplem

2 = sterilizace proudicim horkym vzduchem
® = sterilizace plazmou

4 = sterilizace formaldehydem

® = sterilizace ethylenoxidem
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1.3.5. Kontrola sterilizace

Kontrola sterilizace zahrnuje monitorovani steatniho cyklu, kontrolu
acinnosti sterilizénich gistroja a kontrolu vysterilizovaného materialu. O kontrole
sterilizace se vede dokumentace procesu sterili@aa@&namy o tom, Ze pristek byl
vystaven sterilizénimu procesu. Dokumentace (denik sterilizatoruXisfdov zaznamu
kazdé sterilizace (druh sterilizovaného materig@glarametry, datum, jméno a podpis
osoby, ktera sterilizaci provedla,cetre pisemného vyhodnoceni nebiologickych
systénti. Denik se archivuje minimanl5 let. Kontrolu sterilizace provéd poweiené
osoby, které sleduji na zabudovanyckrieich gistrojich, zda sterilizai cyklus
probiha dle zvoleného programu. Za kontralingosti steriliz&nich gistroja odpovida

provozovatel.
Kontrola se provadi:

 Biologickymi systémy (SN EN 866) — pouziva se biologickych indikdtor
Geobacillus stearotermophilus pro parni a formaldeté sterilizatory a

Bacillus atrophaeus pro horkovzdusné a ethylenemédsterilizatory.

» Nebiologickymi systémy{SN NO 867) — tyto testy reaguji #mou barvy na
podminky ve sterilizéni komde a odeitaji se ihned po skaéeni steriliz&niho
cyklu. ( Bowie-Dick test, chemické testy procesosiemické testy sterilizace

integrani)
* Fyzikalni systémy

a) vakuovy test je testemésnhosti pistroje a je zabudovan
VvV programovém vybavenftigtroje
b) pristroje maji zabudovany sniteateploty, tlaku, grafické zapisate
a paitacové tiskarny, které slouzi kiydseznému ngieni kEhem
sterilizatniho cyklu a jeho zapisovani.
Validace (SN EN 554) — sestaveni jednotlivych fazi sterdisho cyklu, jeho

dokumentace a potvrzeni, Zdi pravné obsluze je zamna reprodukovatelnost

sterilizatniho cyklu.
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Kontrola sterility nastr@gj a zdravotnického materidlu se provadi schvalenymi
mikrobiologickymi metodami (8ty, otisky, kultivace, vyplachy), ip odkéru a

zpracovani materialu je nutno dodrZovat aseptiddihypnky a standardni metody.

1.4. Pojmy

Bariérova oSatovaci technika— je komplex oSébvacich postup spojenych se
specifickymi materialnimi a prostorovymiqupoklady k zabr&mi prenosu nakaz ve
zdravotnickych z#zenich. Vyuziva fednostd jednordzovych pofitek, nebo
pomicek vylenénych pro jednoho pacienta po celou dobu hospitzdizaa daném
odckleni. Pro zarmsstnance plati povinnost myti a dezinfekce rukouZiy@ami

vyclerénych osobnich ochrannych pracovnich foek @i vySeteni pacienta.

Biocidni pfipravek— jde o vyrobek weny k regulaci vyskytu Skodlivych organigm
které jsou nebezpré pro zdraviclovéka a zviat nebo mohou poSkozovatindni
nebo vyrabné produkty. Biocidy jsou schvalovany ministerstvednavotnictvi a pat

mezi r¢ vSechny pipravky pouzivané k ochranné dezinfekci, desinsakigratizaci.

Biologicky material— krev, exkrety, a jiné&mni tekutiny,casti lidskych tkani a orgén

Datum exspirace sterilnich zdravotnickych préstlki — stanovi a pisem$noznai
vyrobce (fip. uzivatel v mist uZziti) na obalu zdravotnického materialu v souladu
s platnou legislativou a je poslednim datem mozZn@lowziti vysterilizovaného
materialu v zavislosti na druhu obalu (do6za, kovdgj papir, dvojity obal aj.) a
podminkach uloZzeni (materidl veéldoZzeny, chraény) v neporuseném steriligaim

obalu v mist uziti.

Dekontaminace— postupy odstraljici kontaminaci, tj. znaSténi prostedi latkami

vykazujicimi infekciozitu, radioaktivitu apod.
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Dezinfekce- je soubor op&tni ke zneSkatbvani mikroorganizrin pomoci fyzikalnich,
chemickych nebo kombinovanych posiufteré maji perusit cestu nakazy od zdroje

ke vnimavé fyzické os@b

Expozice— je vystaveni organizmuipobeni faktoru prostdi nebo inku latky.

Infekénim onemocénim se rozumi fiznakové i bezfiznakové onemodni vyvolané
ptuvodcem infekce nebo jeho toxinem, které vznikaisiedku genosu tohoto jvodce
nebo jeho toxinu z nakazené fyzické osoby,retei nebo nezivého substratu na

vhimavou osobu.

Nozokomialni (nemocnini) nakaza— nakaza endogenniho nebo exogenninmgu,
ktera vznikla v picinné souvislosti s pobytem a vykony provégni ve zdravotnickém
zaizeni, ¢etre takto vzniklych nékaz, které se projevi az pelgzeni nebo propusti

pacienta v fislusSné inkubéni doke.

Sterilizace — je proces, ktery zabezpge usmrceni vSech Zivotaschopnych

mikroorganizni a ktery vede k ireverzibilni inaktivaci vir

VySSi stup# dezinfekce — jsou postupy, které zamji usmrceni bakterii, wir
mikroskopickych hub a dkterych bakterialnich spér. Nezauwji vSak usmrceni
ostatnich mikroorganizén (nag. vysoce rezistentnich spor) a vyvojovych stédii
zdravotré nebezpénychcervi a jejich vajéek.
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2. Cile prace a hypotézy:

Hypotéza

V poslednich dvaceti letech doSlo k velkému rozvoporu zobrazovacich
metod. Byly uvedeny do zdravotnické praxe nové tigsaci metody (magneticka
rezonance) , byly zavedeny noveé vySeaci postupy ( jicnove, vaginalni, transrektalni
ultrasonografie) a rozdlly se intervegini vykony ( punkce a drenaze pod CT, zawad
stenti, embolizace atp. na pracovistich AG). Nowvznikajici pracovi&t, & uz ve
statnich z#Hzenich anebo fizované pravnickymici fyzickymi osobami nemaji pro

problematiku hygieny, desinfekce a sterilizace ggnou metodiku.

Cil prace

Cilem moji prace bylo shroméazdit dostatek podkla¢Hygienicko -
epidemiologickérady, Mistni provoznitddy pro nakladani s odpady, Qéetatelské
standardy, Dezinfeki fady, Provoznifady atd.) ziznych radiologickych pracowis
celéCR. Pomocidchto materiél a na zaklagl zakonnych norem jsem ¢hiypracovat
metodiku v oblasti hygieny, dezinfekce a sterilzapro pouZziti na pracovistich

zobrazovacich metod.
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3. Metodika

Dopisem s vioZzenou odpéani ofrankovanou obéalkou jsem oslovil vedouci
radiologické asistenty viech vyznamnych nemocniteské republice, zdali by mi
neposkytli veSkeré materialy, které se problematilggieny, dezinfekce a sterilizace
tykaji, a jimiz se jejich pracovistidi. Zanérem mé bakalgké prace bylo, shromazdit
dostatén¢ reprezentativni vzorek podklad tyto setidit, zanalyzovat a nasleén
zpracovat jednotnou metodiku. BohuZzel, materialy poskytly pouze 4 pracovist
(v jednom pipact pouze dezinfetni fad) a dalSi 3 se mi omluvily.

Nicmére jsem na zaklad literatury, stavajici legislativy, zdipjz internetu,
obdrzenych hygienicko-epidemiologickych &mic, oSetovatelskych standaiid a
vlastnich dlouholetych zkuSenosti vedouciho lakaradinického RDG pracovist
vypracoval metodiku pro pracowstzobrazovacich metod. V Gvodu jsem definoval
rozsah prace a prov&dych vykori na jednotlivych pracovistich. Déle jsem uvedtety
potrebného vybaveni, prastlki a poniicek. V podkapitole postup, jsem uvedl seznam
hlavnich hygienickych zasad prace radiologickéhstasta. A naslednjsem rozepsal
postupy Vv jednotlivych podkapitolach uklid, manigeé s pradlem, odpady, sanitarni
uklid, malovani, dezinfekce, dezinsekce a deratizaterilizace ¥etre predsteriliz&ni
piipravy a vysSiho stugrdezinfekce.
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4. Vlastni prace

4.1 Definice
Ultrazvukové pracovigt
UZ pracovist provadii, krom¢ standardnich vySetni pomoci povrchovych
sond, také intervemi vykony (punkce a drenaze pod UZ kontrolou). Néterych
specializovanach UZ pracovisStich se provadi wegsgt s pouzitim takzvanych
intrakavitalnich (endosonografickych) sondémiito sondami se provadi nasledujici
vySeteni:
* Transesofagealni SONO je semiinvazivni Vet srdce, H kterém je
echokardiografickd sonda zavedena do jicnu a Zaludk
e Transrektalni SONO - sonda, se zavadi do &oike, a pomoci
ultrazvukovych vin je ziskana informace o stavuzrstie konéniku,
jednotlivych vrstvach shy steva a posuzuji se uUtvary v jeho &srném
sousedstvi (uzliny).
* Vaginalni SONO - P vySeteni je sonda zavedena do vaginy a jsou
vySetovany gynekologické organyasto obtiza dosazitelné transabdominalni

sondou.

RTG pracovist

Na pracovistich RTG se mimo klasické skiagrafiskeaskopie provadi také
vySeteni skiaskopicko-skiagraficka (vysemni GIT, irrigografie, defekografie,
enteroklyza, atd).

CT pracovist

Na pracovisti CT se krognrutinnich, nativnich a postkontrastnich vySet
s aplikaci k.l. intravenozn (kontrastni latka se aplikuje g nebo s pomoci
automatické tlakove 8kacky), provadi také pestra Skala nevaskularnichyveténich
zakroki pod CT kontrolou (RFA, biopsie, drenaze, CHLSE,TPR také se roz&ije
spektrum metod s nastupem #@ich vicéadych pistroji (CT kolonografie, CT
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enterografie, vySéeni s EKG gatingem). Diky tomu je na tato pracévidaden vyssi
narok na organizaci provozu, kdy by se tyto hygikyi nar@énéjSi vykony neli

provadt na zg&atku nebo na konci pracovni dohbifp ve vyhrazeném bloku.

Magneticka rezonance

Na MR pracovistich se provadi Siroké spektrum ttg®é nativnich a s podanim
kontrastni latky i.v. R MR angiografie se pouziva automaticka tlakowv#&atka.
Vzacre se na pracovistich MR, s pouzitim specialnihaumsentaria z nemagnetického

kovu, provadji intervereni zakroky (neurolyzy, radiofrekveéni ablace aj.).

Angiografické a intervefmi pracovisé

Na tchto pracovistich se provadi vaskularni diagnoéti@ngiografie mozku,
korcetin, aorty a jejich &tvi, koronarografie, atd.) a intervari vykony (implantace
stentgrafti, embolizace aneuryzmat, ¢Bbné embolizace, PTA, PTCA, implantace
stenti, trombolyzy, atd.) a nevaskularni diagnostickéntarvereni vykony (perkutanni
biopsie, evakuace, drenadze, PTC a PTD, stent§owjieh cest, intervence na GIT,
gastrostomie, urointervence, intervence na dychaoéstach, skeletélni intervence aj.)
Vzhledem ke spektru provédych vykori a riziku hygienicko — epidemiologické
zatze pacienta diky invaziwtvykoni, jsou na tato pracoviSkladeny vysSi naroky na

hygienu a sterilitu.

4.2 Prostedky a ponicky
» tekuty myci pipravek v davkové, dezinfekini piipravek k HDR v davkova
» tekouci pitna voda, tmiky pro jedno pouziti v krytém zasobniku
» prostedky k dezinfekci #&Ze, prostdky k rychlé dezinfekci malych ploch,
prostedky k dezinfekci ploch, dezinfeéki ubrousky pro dezinfekci UZ sond.
Veskeré dezinfali prostedky se pouzivaji dle schvaleného dezisfékotradu
zdravotnického zdzeni.

» sterilni voda, sterilni nAdoba, dezinfek prostedek pro vyssi stupealezinfekce
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ozna&ené nadoby na komunalni odpad, azmm® uzaviratelné nadoby na
nebezpény odpad, uzaviratelné, pevnosté a spalitelné nddoby na ostré
prednety

jednorazové vys&bvaci rukavice sterilni i nesterilni

sterilni poniicky a material (jednorazovy) k intervamm zakrokim

sterilni instrumentarium pro vicenasobné pouziti

mycka endoskop a intrakavitalnich sond

4.3 Postup

Persondal je povinen v zdmu prevence vzniku i@n$i nozokomialnich ndkaz a

profesionalnich onemoéni dodrZovat tyto zasady:

Dodrzuji se zasady aseptické manipulace, dekontamiponicek a prosedi v
souladu s platnymifpdpisy.

Personal P praci pouziva fedepsané ochranné pracovni pedity a
pomicky dle charakteru vykonavan&€innosti (kalhoty, koSile, obuv),
jednorazové rukavice, Ustni rousku.

K parenteralnim vykalm se pouzivaji pouze sterilni nastroje a poky a i
manipulaci s nimi se dodrzuji zdsady asepse disteri

Vysterilizované nastroje se uchovavaji ve stertlideh obalech (fipadré jest
v ochrannych obalech) s dodrzenim vy@reé exspiréni doby. Jednorazové
pomicky se nesmi opakovapouzivat ani resterilizovat.

Na pracovisti plati zakaz noSeni Sperka rukou, zakaz kdeni, konzumace
potravin a Napa.

Po mimgadné expozici zdravotnika krvi pacigntpiéi poraréni a zavazné
kontaminaci kZe a sliznic se postupuje dle Metodického pokynBrevence

virového zastu jaterc. 2/2008¢lanek 5, odstavec 2, 3

Hygiena rukou

Pracovist je vybaveno umyvadlem s tekouci pithou vodou, dalsobnikem

tekutého myciho ipravku a davkowsem alkoholového dezinfékiho gipravku
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k HDR. Tyto davkovée je nutno po kazdém vyprazohh a ged novym naplénim
vymyt, a vydezinfikovat. Takto o§eny davkova se opaf Stitkem s idajem o datu a
odpowdné osob, kterd dezinfekci provedla. K vy$ehi kazdého pacienta personal
pristupuje az po mechanickém myti rukou a ruce saudd jednordazového materialu,
ktery je uloZzen v krytém zasobniku. PouZivani laflobh ruinika k opakovanému
pouziti je nepipustné. Red parenteralnim vykonem, po vy&eti pacienta, po kontaktu
s biologickym materialem, pouzitymi pdickami nebo pouzitym pradlem se provadi
HDR virucidnim dezinfeénim piipravkem. Na viditelnych a dostupnych mistech je
vhodné umistit nazornd schémata spravné technikyi ray dezinfekce rukou
(hygienicka, chirurgickd) a pouzivani rukavic. Pofgchnik myti rukou, a podro§si
informace jsou uvedeny v kapitole 1.1.2 postup pouzivani rukavic je popsan
v kapitole 1.1.2.6

Manipulace s pradlem

Zasady manipulace s pradlem jsou stanoveny ve 1@4/2005 Sb. Pracovnici
pii manipulaci s pouzitym pradlem pouZzivaji osobriiraané poriicky. Po manipulaci
s pouzitym pradlem se provede HDR. Prani pradla zajiséno odbornou firmou. Na
nékterych pracovistich se pouzivaji kalhoty s otvoremozkroku k zaji&ni intimity
vySetovaného (UZ - transrektalni nebo vaginalni UZ, CTF kolonografie, RTG-
irrigografie). Pradlo se odten¢ ukladad podle do plastovych pytl Podrobnosti
nakladani s pradlem jsou uvedeny v kapitole 1.1.3.

Uklid

Uklid byva zajisén dodavatelskou firmou &di se Harmonogramem uklidu
zdravotnického zdzeni (kapitola 1.1.4.) Uklid s dezinfekci se pmbivénavihko,
jednofazo¥¢ za pouziti dezinfelnich gipravki s mycimi acisticimi vlastnostmi. Na
pracovistich, kde jsou prov&dy vaskularni a nevaskularni vykony, se uklid @iaiv
vzdy pred zaatkem opergniho programu a vzdy po kazdém pacientovi. Uklidové

pomicky jsou v¥lergny a ozn&eny podle Gelu pouziti (oddlené na pracovni plochy
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a podlahy ve vys&tvre, WC, ¢ekarnu atd.). Po pouziti jsou uklidové pimky vzdy

vydezinfikovany, ususeny a ulozeny v Uklidové nostn

Sanitarni uklid

Sanitarni uklid se provadi dle peby, nejméa vSak 1x réné. Na sélech AG a
téch pracovistich, kde se provadi inter¥ein vykony 1x za mssic. Zahrnuje
mechanickou d&stu a dezinfekci omyvatelnychiasti sén, podlah, strop, dvei a
povrchi veSkerého nabytku, #aeni, gistroja a pomiicek, dezinfeknimi prostedky

dle Hygienickéhdadu zdravotnického ¥aeni, a to beziftomnosti pacierit

Malovani

Malovani se provadi 1x za 2 roky, kipad kontaminace strap a sEn
biologickym materidlem se provadi neodkladhla oper&nich a zakrokovych salech
1x raené (AG a interveini pracovist).

Dezinsekce a deratizace

1x zactvrt roku se provadi pravidelna odborna prohlidka,zaklad které se
rozhodne o pdeb: provést zasah, ktery byva pro¥adorostednictvim specializované
firmy. V piipad vyskytu hmyzu nebo hlodafrcna pracovisti se zasah provadi
bezodkladg.

Odpady
Manipulace s odpady sedi zakonem¢. 185/2001 Sb. a vyhl. 195/2005 Sb., o
nakladani s odpady ve zdravotnickychiizanich. VeSkery odpad se ve vydehe
ihned tidi, separuje se do vhodnych abaldeng se odnési z pracovst
e ostry odpad - 180101 N* (sklené ampule, ostréipdnety a jednorazove jehly
se stikatkami) se bez dalSi manipulace ukladaji do uzavimath a
pevnostnych nadob na ostréguntty.
» infekéni odpad -180103 N* (jednorazové podlozky pod paeiebunéitd vata

nebo jednorazové papirov&rky na uteni pokozky pacienta od UZ gelu a jiny
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biologicky kontaminovany odpad) se uklada do uzdelnych nadob
s vloZzenym jednordzovym PVC obalem.
» Ostatni odpad je ukladan do nadob @emgch ,snésny komunalni odpad”
DalSi podrobnosti viz. Kapitola 1.1.8.

Sterilizace, vySSi stupeadezinfekce, dezinfekcEg8 vyhlasky 195/2005 Sb. +ijmha
¢.3)
Sterilizace

Na pracovisti musi byt popsan typigiroje a parametry sterilizace. Déale zde
musi byt soupis sterilizaich obal, které se pouzivaji. Musi zde byt popsana kontxola
monitoring sterilizace, Zfsob vedeni dokumentacktera spoiva v zaznamu o datu
sterilizace, druhu sterilizovaného materialu, jméngpodpisu osoby, ktera sterilizaci
provedla a&asové parametry sterilizace. Sasti dokumentace je pisemné vyhodnoceni
chemického testu sterilizace. Dale je nutné uv@ssab uloZeni vysterilizovaného

materialu.

Predsterilizani priprava
VSechny pouzité ifistroje a pomicky se povazuji za kontaminované. Jsou-li

uréeny k opakovanému pouziti, dekontaminuji se ihregdquZiti.
Postup dekontaminace:

1. Dezinfekce virucidnimifpravkem

2. Mechanické @steni a dikladny oplach vodou

3. Osuseni a kontrola stavu a fanksti nastraj

4. Zabaleni do vhodnych steriliggich obai

VySSi stupe dezinfekce(priloha¢. 3, bod B vyhlasky 195/2005 Sb.)

Uvést druh pouzivanych endoskomebo intrakavitdlnich UZ sond, gob
jejich dekontaminace, dezinfekce (vysSi studezinfekce s oplachem sterilni vodou),
nebo dvoustufova dezinfekce. Skladovani, event. pouzivani myci@izeni.

Pouzivané dezinféki roztoky, zjisob jejich uchovavani, exspird doba. Evidence
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(zapis v deniku u VSD): pouzity dezintel piipravek, datum iffpravy pracovniho
roztoku, koncentrace a expozice. Evidence endoskggh vykori se doklada denikem
VSD.

Dezinfekce

Veskeré opakovanpouzivané zdravotnické pdicky musi byt bezprostdre po
pouziti dekontaminovany. Dezinfekce se provadi &ry@udezinfeknimi pripravky,
jejichz uvedeni na trh bylo povoleno (zakoh20/2002 Sb.) a musi se dodrzovat navod
k jejich pouziti stanoveny vyrobcem. Dezinfek roztoky se fipravuji dle navodu
vyrobce, pélivym odmeienim vody a dezinfékiho prostedku &srg pied pouZzitim
(denre¢ pied zahajenim prace) V dezintekm rezimu se respektuji zasadyiddni
dezinfekci dle &inné latky, s cilem zabranit vzniku selekcéippdré rezistence
mikroorganizni a sniZeni jejich ¢ginnosti. Dezinfekni roztoky se ozr@d nazvem,
koncentraci, datemifpravy a exspiraci, nddoby s dezirfelm roztokem se zakryvaji.
Pti manipulaci s dezinfalnim prostedkem se pouZzivaji ochranné paoky a dodrzuji
se pokyny vyrobce pro manipulaci a skladovani. dtétsmusi byt poten o zasadach
prvni pomoci. B kontaminaci ploch a povréh biologickym materialem se
kontaminovana plochartgkryje bunéinou namd@enou ve virucidnim dezinfékim
prostedku s dodrzenim exp@ni doby; po expozici se plochacisti obvyklym
zpusobem. Dezinfekce se provadi omyvanim, otiranimmoigmim nebo pogikem,

piicemz je dlezité dodrZzet koncentraci a dobiéispbeni dle pokynu vyrobce.

4.4 Specifika jednotlivych pracous

UZ - Povrchovd UZ sonda se dezinfikuje po kazdém gmaovi dezinfekci
v rozpraSové nebo dezinfeknimi ubrousky. Na exponovanych pracovistich ARK, JI
je vhodné chranit sonduigrd kontaminaci latexovym navlekem (improvizo¥dne
pouzit prezervativ). Vysavaci hzko se dezinfikuje po kazdém pacientovi
dezinfeknim prostedkem v rozprasSo¥a pro rychlou dezinfekci. Na konci pracovni
doby se provadi myti a ploSn4 dezinfekégkh, @istroje i pouzitych sond a dalSich
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pomicek. Toto Ize provést ihem pracovni doby dle peby. Red doplgnim UZ gelu
z wtSiho baleni do tuby je nutné jigal tim vymyt a vydezinfikovat. Myti a dezinfekce
intrakavitalnich sond pro endosonografii viz. vy&$ipés dezinfekce.

Kriticka mista: UZ sonda, ovladd&JZ pristroje, tuba s UZ gelem.

RTG - VySetovaci stil, pouzité kazety s RTG filmem, nebo kazety pro firapu
digitalizaci, sekundarni clony, a ostatni paky se dezinfikuji po kazdém pacientovi
piedepsanym dezinfékim prostedkem pro rychlou dezinfekci. Na konci pracovni
doby se provadi ploSna dezinfekce videaciho stolu, fistroje, ovladée a RTG
naadi.

Kriticka mista: kazety, Lyzholmovy sekundarni clprmykojeti rentgenky, ovlada

primarnich clon, ovladaRTG z&izeni.

CT — Schvélenym prostgdkem pro rychlou dezinfekci se dezinfikuji po kéid
pacientovi pouzité pofitky, vySetovaci sil, prip. gantry (doSlo-li kjeho
kontaminaci). Na konci pracovni doby provedeme mbosS dezinfekci vyS. stolu,
tlakové stikacky, gantry. Jestlize provadime na Ciisproji intervergni zakrok, musime
provést ploSnou dezinfekci stoligal a po vykonu schvalenym dezinfakm roztokem
a taktéz zajistime uklid za pouziti dezinfekch gipravki.

Kriticka mista: ovladaci prvky na gantry, ovladacvky na tlakové stkacce, fixani

pomicky, hlavovy drzék, okoli pacientova Zilniho vstupu

MR — VySetovaci stil, pouzité povrchové civky a dalSi paaky (signaliz&ni baldnek,
sluchéatka) dezinfikujemetipravkem pro rychlou dezinfekci. Na konci pracodoby
provedeme ploSnou dezinfekci schvalenym dezififak roztokem. Expozice a pouZziti
seridi pokyny vyrobce. féd a po intervamim vykonu provedeme ploSnou dezinfekci
schvélenym dezinfekim roztokem. a zaroviezajistime Uklid za pouziti dezinfékich
piipravki.

Kritick& mista: signalizéni balonek, sluchatka, povrchové civky
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AG a interveréni pracovisé — Vjezd na sal musi byt vedetiep dezinfe&ni lepici
piedlozku. Ripravny musi byt staveBroddileny nacistou a Spinavou zonu tak, aby
bylo vylowteno smichani sterilnich a kontaminovanych zdrackfich prostedki. Po
kazdém pacientovi provadime ploSnou dezinfekci twgSaciho thZka,
instrumentaniho stolku, ovlad&, pouzitych pomicek a progedki vhodnym,
schvalenym dezinfekim roztokem. Expozice a pouziti #di pokyny vyrobce. Uklid
probihd na zgtku programu a pak po kazdém vykonu za pouzitinfEgnich
piipravki. Sterilizator (je-li na pracovisti) se pouziva keerilizaci instrumentaria,
sklerenych a porcelanovych nadob. O jeho provozu se statdizaini denik.

Kriticka mista: zesilov& obrazu, ovlad&e tlakové dfkacky, ovlad&e stolu (plovouci

desky), nozni pedal
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5. Diskuse

Lze zlepSit hygienu na pracovistichtijgtim péisngjSich hygienicko-
epidemiologickych norem? Osaobsi myslim, Ze neni¢ba. Stavajici zakony, vyhlasky
a pedpisy jsou fesné a zcela dostgici. Sta&i, bude-li nemocrni personal
zodpowdré vykonavat uwené povinnosti a strikth dodrZzovat hygienicko-
epidemiologické sirnice.

Z vlastni mnohaleté praxe mam vypozorovane, Zect#jvezervy stale mame
v hygieré rukou. A praé¢ nejwtsi riziko pgenosu nozokomialnich nakaz pochazi
z nedostaté hygieny rukou zdravotnik VSechna umyvadla na vyatnach a
piipravhach RDG oddeni musi byt povin& vybavena davkowgm myciho
prostedku, davkovéem dezinfekce rukou, zasobnikem na jednorazovéiky a
schématem pro standardni postup pro myti a dezinfekou (obr¢.1).

Osobre si myslim, Ze by rl byt periodicky Skolen v otazkach hygieny a
dezinfekce veSkery nemo¢ni persondl, kteryijchazi do styku s pacienty. Vallgo
je platné, kdyz bude napuklizetka svoji praci odvagt dukladne a bezvad# kdyz
potom budou hruba pochybeni na stramzSiho nebo #tdniho zdravotnického
personalu.

Velky kus prace v hygienicko-epidemiologické praobéice odvedlo zavédi
oSetovatelskych standafd Jejich zavedenim bylo definovano a standardizovan
mnoho oSd&bvatelskych Ukow, které byly do té doby provédy ,tak rgjak
automaticky* a leckdy Spatn

DalSim kvalitativnim posunem v §iéo pacienta a jeho bezfieje ziskavani
akreditaci zdravotnickych #aeni. Zdravotnicka z&eni, kter4 proSla sloZitou a
piisnou akrediténi procedurou, jsou potom schopna garantovat nizikmidenci

nozokomialnich nékaz.
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6. Zawer

Prace vychazi ze snahyieplednit zakonné ipdpisy souvisejici s praktickou
dennicinnosti radiologického asistenta ev. zdravotnirgesa oddleni zobrazovacich
metod.

Diky této praci jsem si prohloubil znalosti, ktese tykaji hygienickych
piedpisi, hygieny ve zdravotnickych #iaenich a problematiky dezinfekce a sterilizace.
Radiologickym asistefim miZe text prace poslouzit jako zakladitelpled dilezitych
piedpigi, které musi v praxi dodrzet, aby jeji¢imnost byla v souladu s hygienicko
epidemiologickymiiady a také napomocna v nikdy nekimim boji s nozokomialnimi
nakazami.

Jak jiz jsem napsal v Gvodu, my zdravotnici musimievzdy v prvérack na
pantti bezpe&i pacienta. My jsme tu proéna je pouze na nas, abychoraskdnym
dodrzovanim hygienickych redpisi bezezbytku napbvali ono proklamované

,Primam non nocere".
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8.Kli¢ova slova
Hygiena

Dezinfekce
Sterilizace
Nozokomialni nakazy

Zobrazovaci metody

48



9. Frilohy:

Pifloha ¢.1

Seznam pouZitych zkratek

AG — angiografie

CT - vypaetni tomografie

MR — téZ NMR - magneticka rezonance

MRSA — metizilin rezistentni stafylokok aureus
MZ CR — Ministerstvo zdravotnictWeské republiky
OOPP - osobni ochranné pracovni fioky

RTG - rentgenologie

UZ, téZ SONO, ECHO - ultrasonografie (vygei ultrazvukem)
RFA - radiofrekvenni ablace

CHLSE - chemicka lumbalni sympatektomie

PRT — periradikularni terapie

EN - evropska norma

MMR - mechanické myti rukou

HDR - hygienicka dezinfekce rukou

CHDR - chirurgicka dezinfekce rukou

HMR - hygienické myti rukou

I.v. — intravenozni

k.l.. — kontrastni latka

VSD - vys8i stupedezinfekce

49



50



