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Abstrakt

Diplomova prace se zabyva manipulaci s odpadem a pradlem. Je rozd€lena

na teoretickou a praktickou ¢ast.

Teoreticka ¢ast vychazi z odbornych kniznich, ¢asopisovych a internetovych
zdroji. Nejprve popisuje historii ¢eskokrumlovské nemocnice. Daéle je pak
pozornost vénovana historii a vyvoji manipulace s odpadem a pradlem ve
zdravotnickém zafizeni. Nakonec se zaméifuje na jednordzové pomicky,

nozokomialni nakazy a hygienu rukou.

V praktické ¢asti byl vyzkum provadén kvalitativné kvantitativni metodou
pomoci zucastnéného pozorovani, polostrukturovaného rozhovoru, dotazniku a
sekundarni analyzy dat. P¥i za¢astnéném pozorovani v Nemocnici Cesky Krumlov
a.s. jsem sledovala probihajici aktivity a sbirala data, abych je mohla popsat a
vyhodnotit. Vyzkumny vzorek u rozhovoru tvofilo 10 respondentek, které¢ jsem
ziskala metodou sn€hové koule. Z toho vypovédi 8 respondentek byly s jejich
svolenim za dodrzeni podminek anonymity nahrdvany na diktafon a u 2
respondentek byl proveden zéapis z divodu poruchy diktafonu a odmitnuti.
Dotazniky byly anonymni a obsahovaly pozdraveni, pfedstaveni se respondentovi,
zdivodnéni vyzkumu a informace o zpracovani dotazniku. Dotaznik tvofilo celkem
21 otazek, ztoho 2 oteviené, 2 polooteviené a 17 uzavienych. Byla pouZita
sekundarni analyza provoznich tadia, smérnic odpadového hospodafstvi a

legislativy.

Hlavnimi cili bylo porovnat systém nakladani s odpadem a pradlem
v Nemocnici Cesky Krumlov a.s. s platnou legislativou a provoznim fadem. Zjistit,
zda dochazi k pochybeni pii tfidéni odpadu, zachazeni s praddlem a na jakém
odd¢leni. Déle srovnat produkci odpadi v mnozstvi a Case vzhledem k pouzivani
jednordzovych pomicek a néstrojii. Nakonec monitorovat zpisob tfidéni odpada
U zameéstnanct Ceskokrumlovské nemocnice a porovnat piistup ke ttidéni odpadi

U kufaku a nekuraku.



Pro ucely vyzkumu bylo polozeno 5 vyzkumnych otadzek a 4 hypotézy:
V1: Odpovida postup pii manipulaci s odpady legislativé a provoznimu fadu?
V2: Je na jednotlivych oddélenich systém tiidéni, likvidace odpadl rozdilny a pro¢

tomu tak je?

V3: Lze nalézt efektivnéjsi zpasob feSeni nakladani s odpady?
V4: Odpovida postup pii manipulaci s pradlem legislativé a provoznimu fadu?
V5: Lze nalézt efektivnéjsi zptisob feseni nakladani s pradlem?
H1: Ptistup ke tfidéni odpadi se lisi u kurakt a nekurak.
H2: Zpusob tfidéni zavisi na vzdélani.
H3: Zputsob tfidéni zavisi na pracovnim zafazeni.
H4: Zpisob tiidéni zavisi na délce praxe zaméstnanct.

Rozhovory byly pfepsany pomoci programu Microsoft Office Word 2007 a
nasledné zpracovany pomoci programu XMind 6. Hypotézy byly statisticky
zpracovany pomoci Testu dobré shody, kontingenénich tabulek a grafii. Informace,
které jsem ziskala pozorovanim, z rozhovord, provozniho fadu, ze smérnice a od
pracovniki nemocnice, mi pomohly odpovédét na vyzkumné otazky. Na zaklade
statistickych zjisténi byly potvrzeny vSechny hypotézy kromé HI, kterd byla

vyvracena.

V pribéhu prace byly stanovené cile splnény vyjma sedmého cile (V5), kde
byl pouze zjiStény potize souvisejici s kvalitou sluzeb poskytovanych pradelnou
Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s., které by se daly vyfesit ¢astéj§i komunikaci
s pradelnou ¢i zménou pradelny. Z porovnani systému nakladani s odpadem
v Nemocnici Cesky Krumlov a.s. s jejim provoznim fadem, smérnici a legislativou
vyplyva, ze postup odpovida aZ na vyjimky - nezamceny box na infek¢éni odpad a
chybéjici podpisy nekterych odpovédnych osob na Stitcich. Pii pozorovani nedoslo
k pochybeni v tfidéni. V nemocnici maji zavedeny jednotny systém ti¥idéni, postup

se lisi podle druhu odpadu. Zavedeny systém tfidéni odpadu v ¢eskokrumlovské



nemocnici je na velmi dobré urovni, pln¢ vyhovujici legislativnim pozadavkim a
zaroven efektivni. Pfi porovnani produkce odpadl se ukazuje, zZe mnoZstvi
ostatnich odpada v ¢ase kleslo, ale mnozstvi nebezpecnych odpadii naopak roste,
zejména infek¢ni. Bylo zjiSténo, Ze pfistup ke tiidéni odpadl se nelisi u kuidkl a
nekutrdkl a Ze vysokoskolsky vzdélani pracovnici tfidi odpad na pracovisti méné
nez ostatni vzhledem K jejich pracovnimu zafazeni. Zdravotni sestry tfidi odpad
Castéji a zodpoveédnéji. Totéz lze vysledovat u zaméstnanci s delsi praxi. Nasla
jsem drobné nesrovnalosti pfi manipulaci s pradlem a soucasnym provoznim
fadem. Nyni se pripravuje novy provozni fad, ve kterém jsou popsany nové postupy

odpovidajici soucasné platné legislative.

Tato diplomové prace muize slouzit jako informacni materidl pro vedeni

nemocnice.



Abstract

This thesis deals with the handling of waste and linen. It is divided into a

theoretical and practical part.

The theoretical part is based on professional books, magazines and Internet
resources. A description of the history of Cesky Krumlov hospital is followed by an
in-depth look at the history and development of the handling of waste and linen in a
medical facility. Particular attention is paid to disposables, nosocomial infections

and hand hygiene.

In the practical part of the research qualitative-quantitative methods were
used in the form of participant observation, semi-structured interview,
questionnaire and secondary data analysis. In Cesky Krumlov Hospital I observed
the ongoing activities, gathering data in order to be able to describe and evaluate
what | saw. The research sample for the interview consisted of 10 respondents,
which | received through the snowball method. The testimony from 8 respondents
was recorded on a dictaphone with their permission and under the condition of
anonymity. A faulty recorder and the rejection by one of the respondents to be
recorded resulted in the testimony of the additional 2 respondents having to be
written down. The questionnaires were anonymous and contained a foreword,
introduction to the respondent and an explanation of the research and information
on the processing of the gathered information. The questionnaire consisted of 21
questions, of which 2 were open, 2 semi-open and 17 closed. A secondary analysis

of operating rules, guidelines and waste management legislation was used.

The main objectives of the research were to compare the system of waste
and linen handling in Cesky Krumlov hospital with applicable legislation and rules
of operation. In so doing, to determine whether there are shortcomings in the

separation of waste and the handling of laundry and in which department(s). In



addition, to compare the production of waste in amount and time with regards to the
use of disposable devices and instruments. Finally, to monitor the way employees
separate waste in the hospital and compare the approach to it between smokers and

non-smokers.

For the purpose of this research five research questions and four hypotheses

were put forward:

V1: Does the procedure for handling waste meet legislative requirements and the
current operating system?

V/2: Does the system of separation and disposal of waste differ in individual
departments and if so why?

V3: Can a more effective system for waste management be found?

V4: Does the procedure for handling linen meet legislative requirements and the
current operating system?

V5: Can a more effective way of handling laundry be found?

H1: The attitude to the separation of waste is different in smokers and non-smokers.

H2: The sorting method depends on education.
H3: The sorting method depends on the job position.
H4: The sorting method depends on the amount of work experience of employees.

Interviews were transcribed using Microsoft Office Word 2007, and then
processed using XMind 6. The hypotheses were statistically analyzed using the
goodness of fit test, pivot tables and graphs. In addition, information from my
observations, interviews and the operating rules and directives for hospital staff
helped me to answer the research questions. On the basis of the statistical findings
all the hypotheses, with exception to H1, were confirmed. Hypothesis H1 was

refuted.



During the work all the objectives were met with exception to the fifth
objective where problems relating to the quality of services provided by the laundry
in Ceské Budgjovice Hospital, a.s. were identified. It is clear that these problems
can be solved through either more frequent communication with the laundry or the
changing of the laundry service. A comparison of the waste management system in
Cesky Krumlov Hospital a.s. with its operating rules, guidelines and legislation
shows that overall the procedures correspond. There were just a few exceptions in
the form of unlocked containers for infectious waste and a lack of signatures on
labels of some of the staff responsible. During my observation no errors occurred in
the separation of waste. The hospital has established a uniform system, whereby the
procedures only vary according to the type of waste. The established system of
waste separation in Cesky Krumlov Hospital a.s. is very good, fully compliant with
legislative requirements and is efficient. When comparing the production of general
waste over time, the amount is decreasing. However, the amount of hazardous
waste being produced is increasing, in particular infectious waste. It was found that
the attitude to waste separation does not differ in smokers and non-smokers and that
university-educated workers separate less waste at work than others due to the type
of job within the organization. Nurses recycle more and more responsibly. The
same can be observed for employees with more work experience. | found minor
discrepancies in the handling of laundry and the current operating rules. A new
operating procedure is currently being drafted to bring procedures in line with

current legislation.

This thesis can serve as a useful source of information for the hospital’s

management.
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Uvod

V soucasnosti pii nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni (nemocnice) je
tendence minimalizovat zdravotni a environmentalni rizika v celém procesu nakladani
snimi. Jde o fizeny zpusob nakladani v jednotlivych krocich od tfidéni odpadi
az po jejich bezpe¢né odstranéni. Ale Vv nékterych zdravotnickych zafizenich se stale
odpad nedostatecné tiidi, kazdoro¢né tak dochazi ke zvySovani produkce nebezpecnych
odpadu ze zdravotnickych zafizeni, a to v rozporu s cily POH o nebezpecnych odpadech.
Pro zdravotnickd zafizeni je nakladani s nebezpeénymi odpady finanéné i logisticky

velmi naroc¢né.

Manipulace s pradlem ve zdravotnickych zafizenich je Ccinnost, kterou
zdravotnicky personal provadi i n€kolikrat béhem dne. Tato Cinnost se spolupodili na
kvalité péce o pacienta, a pfesto neni povaZzovana za stejné dilezitou jako ostatni ¢innosti
v téchto zafizenich. Pradlo ve zdravotnickych zafizenich mize byt jednim ze zdrojh
nozokomialnich ndkaz, proto je dulezité dodrzovat vSechny hygienicko-epidemiologické

postupy k zabranéni vzniku a Sifeni téchto infekci, jejichz ptivodci byvaji ¢asto rezistentni

na antibiotika a dezinfek¢ni prosttedky.

Pouzivanim jednorazovych pomiicek je zkvalitnéna a usnadnéna péce a zaroven
zajisténa potiebna bezpecnost prace zdravotnického personalu. Na druhou stranu dochézi

jejich pouzivanim k zvySovani zdravotnického odpadu a zatéze pro Zivotni prosttedi.

Ceskokrumlovskd nemocnice je zdravotnickym zafizenim s vlastni pravni
subjektivitou. V rdmci Jihoceského kraje patii k menSim zdravotnickym zafizenim, ale
svym pristupem a vysledky si ziskava stale vétsi divéru pacientl. (napt. pochvalna
vyjadfeni pacientl a rostouci zdjem o poskytovanou péci). Tato nemocnice dba na kvalitu
poskytované péce a zaroven se ji dafi investovat do budov a pfistrojii pifi zachovani
ekonomické stability. ZabezpeCuje poskytovani zdravotnickych, ambulantnich 1
luzkovych zdravotnich, diagnostickych a lécebné preventivnich sluzeb. Také umoznuje
odbornou praktickou vyuku a stdZe studentll ze Stfedni zdravotnické $koly v Ceském

Krumlové. V roce 2012 byla ¢eskokrumlovskd nemocnice reakreditovana SAK.

Toto téma a jeho problematika mé zaujaly, a proto jsem si je vybrala a zpracovala.
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1. Soucasny stav
1.1 Historie nemocnice

Piedchtidce dnesni okresni vefejné nemocnice v Ceském Krumlové, Giselin $pital,
m¢él byt rozsiten o infek¢éni oddé€leni. V roce 1897 byly vypracovany plany infekéniho
pavilonu ustavu, ale jiz vroce 1898 méstské zastupitelstvo jednalo o stavbé nové
nemocnice. Dne 7. Cervna bylo definitivné rozhodnuto, Ze se novd nemocnice postavi.
Stavba probihala od fijna 1909 do cervna 1911 a o mésic pozd¢€ji byl vydan souhlas

k zahajeni provozu nemocnice. (1)

Nova jednopatrova nemocni¢ni budova situovana na vychod (viz obr. ¢. 1 a 2
v Ptiloze 1), méla v dobé svého otevieni k dispozici tato zafizeni: v hlavni budové byla
sprava nemocnice, zenské odd¢leni, muzské oddéleni, operacni mistnosti a oddé€leni pro
oSetfujici sestry. Uprostied hlavni nemocnice byl vestibul, vedle n¢ho ¢ekarna, kancelar

spravce nemocnice a mistnost pro 1ékatské prohlidky. U vchodu byla vratnice. (1)

Budova ¢eskokrumlovské nemocnice byla spolu se zafizenim na tehdej$i dobu
velice moderni, tak neni divu, Z¢ se na mésto Cesky Krumlov obracela daldi mésta se
zadosti o poskytnuti planu budovy a finanéniho rozpoc¢tu. Prvnimu Zadateli byly tyto
plany poskytnuty a dal$i zdjemci obdrzeli pouze knizni publikaci pojednévajici o zfizeni

nemocnice. (1)

Vroce 1919 byly pro nemocnicni persondl (primafe, sekundaie, spravce,
kontrolora, fddové sestry i pomocné sily svétské) vypracovany instrukce, které vychazely

z instrukci ¢eskobudéjovické nemocnice z roku 1901. (1)

Béhem nékolika let doslo k prekroceni kapacity nemocni¢ni budovy z divodu
hospitalizace nejen nemocnych z Ceskokrumlovského okresu, ale také 1 z ostatnich
okresii. A proto roku 1933 bylo dostavéno 2. patro (2) vcetné prodlouzeni vytahu a

ustfedniho topeni, dale bylo pofizeno vnitini zafizeni. (1)

Stavajicim problémem nemocnice byl infek¢éni pavilon. Vroce 1931 se
pfemyslelo o rozsiteni stavajici budovy, ale prvni vyhotovené plany byly nevyhovujici.
Az vroce 1939 doslo k schvaleni plani infekéniho pavilonu a ihned také byla zahdjena

stavba.

' VESELY, Karel. Piehled d&jin zdravotnictvi v Ceském Krumlové. Cesky Krumlov : [s.1.], 2002. 5.27.
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V roce 1942 byla ¢eskokrumlovska nemocnice ustanovena VSeobecnou vetejnou

nemocnici, kterd méla dvé odd¢€leni: interni a chirurgické.

V roce 1950 bylo zfizeno détsko-kojenecké oddéleni a o tii roky pozdéji oddéleni

gynekologicko-porodnické.
Rekonstrukce hlavniho pavilonu probihala od roku 1957 do 1958.
V roce 1977 byla uvedena do provozu jednotka intenzivni péce.

Roku 1980 byla zah4jena rekonstrukce a stavba nového kiidla gynekologického
pavilonu, které byly dokonceny o Ctyfi roky pozdéji.

Vroce 2011 probéhlo zatepleni a vyména oken budov interny, chirurgie,
feditelstvi a LDN. (2)

1.2 Historie manipulace s odpadem

Manipulace lidstva s odpadem se vyvijela v pribéhu veékt podle zptisobu zivota,
ristu populace apod. (3)

Lidé produkovali odpad jiz v pravéku. VétSina véci, které se tehdy pouzivaly,
byla z ptirodnich materiald. Jednalo se o materialové vyuziti odpadt napt. kosti, kly,
ktze z ulovenych zvifat slouZici k vyrobé zbrani, nastroji, riznych pomicek, Sati a
ozdobnych pfedmétd, i jako stavebni materidl. To, co lidé nezpracovali, coz bylo

minimum, tak s tim si pfiroda poradila. (3)

Za nejstarsi skladku odpadi na uzemi Ceské republiky se povazuje skladka
mamutich kosti z vice neZ stovky mamutll u tabofisté¢ lovcd mamutl ze starSi doby
kamenné v Dolnich Véstonicich. Z téze doby byly skladky kosti, stiepti a popela nalezeny
a popsany napft. 1 v Norsku. Recyklaci odpadu Ize u nas dolozit archeologickymi nalezy
ze stiedni a mladsi doby bronzové, kdy byly organizovanym sbérem sbirany poskozené a

nepotiebné piedméty z bronzu k jejich pretaveni.?

2 PASEK, Josef a Markéta PURMOVA. K vyvoji skladkovani a odpadovych technologii aneb néco historie
neuskodi. In:ENVIC [online]. 2012 [cit. 2015-01-31]. Dostupné z: http://www.envic.cz/k-vyvoji-skladkovani-a-

odpadovych-technologii-aneb-neco-historie-neuskodi.htm
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S rozvojem spolecnosti se lidé ve starovéku zacali koncentrovat do mést. V té
dobé se objevily problémy s rostoucim mnozstvim odpadu, a jak s nim nalozit. Tehdy se
pouzivaly odpadni jamy, kam se odhazoval odpad ¢i poskozené néstroje. Ve starovékém
Recku a Rimé se ¢as od &asu provadél generalni tklid, Gistila se kanalizace, skrapély se

vozovKy, a shromazdény odpad byl vyvazen za hradby. (3)

Ve stiedovéku nastaly nejvétsi problémy s odpady, protoze po jejich odhozeni uz
se nedokézaly rychle rozlozit, zacaly se tak hromadit na ulicich v blizkosti domd.
Hromadéni odpadi lédkajici hmyz, hlodavce a ptdky umoznilo Sifeni zavaznych
smrtelnych nemoci jako je mor, cholera, lepra a dalsi epidemie. (3) Pozd¢ji tato situace

nutila piedstavitele mést k odstranovani smetist’ z obvodu mést. (4)

Kromé nejriznéjSich femeslnych Cinnosti se rozvijela i prace s chemickymi
latkami, kdy dochdzelo k jejich tiniku a spolu s odpady tak zacaly vyznamné ovliviiovat

kvalitu Zivotniho prostiedi, pfedevS§im vod se vSemi negativnimi dopady na lidské

zdravi. (3)

V 19. stoleti, obdobi primyslové revoluce, se zvysovala produkce riznych druhd
odpadu, pfedev§im nebezpeénych. V souvislosti s novymi poznatky v hygiené se zacaly
tvofit funkéni, efektivni systémy nakladani s odpady. Pro pevné odpady byl uvniti mést
zaveden systém sbérovych nadob a svoz téchto odpadl za mésto na skladky. Pro splasky
se budovaly centralni kanalizace. Z divodu pieckracovani kapacity skladek se zacaly
budovat spalovny odpadt na pielomu 19. a 20 st. Spalovanim odpadi dochazi nejen ke
zneskodnéni choroboplodnych zarodkd, ale i snizeni objemu. Prvni spalovna na uzemi

CR byla postavena v Bré roku 1905 a byla provozovana az do roku 1941. (3, 4)

V soudasné dobé se na tizemi Ceské republiky nachazi v provozuschopném stavu
182 skladek odpadu (z toho 26 skladek nebezpeéného odpadu) a 3 zatizeni na energetické
vyuziti komunalnich odpadi (ZEVO) a 28 spaloven nebezpeéného odpadu. (4)

Hlavni zplGsobem odstranovani odpadii v druhé polovingé 20. stoleti bylo
skladkovani na nezabezpecenych skladkach, kde byly koncentrovany odpady z zemi
jednotlivych vesnic a mést. V té dobé jesté neexistovaly zadné normy na vystavbu a
provoz skladky, z odpadt tak unikaly nebezpecné latky, coz vedlo ke kontaminaci
prostiedi (pudy, vody a ovzdusi). Navic fada odpadi by se dala recyklovat. Vétsina mist,

kde byly ukladany primyslové odpady (odkaliste) zistala velkym rizikem aZ do soucasné
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doby a jako staré ekologické zatéZe jsou s vynalozenim vysokych investic postupné
Cistény. (3)

V soucasnosti postupné¢ ubyvaji zdroje primdrnich surovin a zaroven nardsta
objem odpadd, a proto je pozornost zaméiena na opétovné vyuziti odpadi a energetické
vyuziti odpadii. Mezi dal§i zplGsoby odstranovani odpadii patii zejména fyzikalné-
chemické upravy odpadu, které zbavuji odpady nebezpecnych vlastnosti a pak je lze ve
vétsin¢ pripadi ulozit na skladky, kde neohrozuji zivotni prostfedi. Nyni je
nejrozsifenéjSim a nejCastéjSim zpusobem likvidace odpadil skladkovani, coz je ten

nejlevnéjsi zpisob, jak s timto odpadem nakladat, avSak zaroven nejhorsi feseni. (3)

1.3 Nakladani s odpadem ve zdravotnickém zarizeni

Odpad je podle zakona ¢.185/2001 Sb., o odpadech a o zmén¢ nekterych dalSich
zakond, kazdd movita véc, které se osoba zbavuje nebo ma tmysl nebo povinnost se ji
zbavit. * Odpad z nemocnic a z ostatnich zdravotnickych zafizeni ¢i jim podobnych
zatizeni zahrnuje komponenty razného fyzikalniho, chemického a biologického
materialu, které vyzaduji specialni nakladani a zneskodnéni vzhledem k moznym
specifickym rizikim pro zdravi lidi i Zivotniho prostfedi. Jedna se jak o pevny, tak

kapalny odpad vznikajici pii 1é¢ebné péc¢i nebo pii obdobnych ¢innostech. (5, 6)

Vétsina vyprodukovaného odpadu zdravotnickymi zafizenimi (75-90 %) patii
mezi nerizikovy odpad tzv. odpad podobny komunalnimu. Zbyvajicich 10-25 %

zdravotnického odpadu je fazen mezi nebezpecny. (7)

Pfi manipulaci s nebezpeénym odpadem, ktery vykazuje alesponn jednu
nebezpecnou vlastnost, mize dojit k poskozeni lidského zdravi (nemoc nebo poranéni).
Tento druh odpadu obsahuje zejména infekéni piivodce, toxické chemické latky,
genotoxické latky, nepouzitelna 1éCiva, radioaktivni latky a ostré predméty. (6) Podle
ptirucky WHO (Safe management of wastes from health-care activities) odpad

Z kontaminovanych jehel az po radioaktivni izotopy vznikajici pfi zdravotnickych

3 CESKO. Zakon &. 185 ze dne 15. kvétna 2001 o odpadech a o zmén& nékterych dalsich zikonti. In: Sbirka

zakond. Dostupné také z: http://www.mzp.cz/www/platnalegislativa.nsf/

d79c09c54250df0dc1256e8900296e32/8FC3E5C15334ABIDC125727B00339581/$file/Z_185_2001.pdf
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¢innostech ma nejvétsi podil na vyvolani infekci a zranénich nez jakykoli jiny druh
odpadu. 7) V metodickém doporuceni nejvétsi riziko souvisi vzdy s nakladanim
s infekénimi nebo toxickymi odpady a ostrymi pfedméty. Vysoké riziko predstavuje pro
pacienty, zdravotnicky i nezdravotnicky personal a také mulize ohrozit zdravi vefejnosti i

zivotni prostiedi. Z tohoto divodu je potieba vénovat jim zvySenou pozornost. (6)

Zakladnim pfedpokladem minimalizace zdravotnich a environmentalnich rizik
Vv celém cyklu nakladdani s odpady je fizeny zpiisob nakladani v jednotlivych krocich, a to
od tfidéni odpadll v misté jeho vzniku (odd€éleného shromazd’ovani odpadl), az po jejich
bezpecné odstranéni. Mezi hlavni cile bezpecného nakladani s odpady patii nutnost
tiidéni  nebezpeCnych  odpadi  od  odpadi  ostatnich  (nenebezpecnych,
dekontaminovanych), které nevyzaduji zvlastni zpisob nakladani a odstranéni. Riziko
odpadt ze zdravotnictvi se sniZzuje s piijetim kompletniho a bezpecného systému tfideni,
sbéru, transportu, shromazd’ovani a odstranéni. Soucasn¢ tim dochazi ke snizeni naklada

, ., 4
na upravu a odstranéni. ~ (6)

Zakladnim ptedpokladem pro bezpe¢nou manipulaci s odpady ve zdravotnickém
zatizeni je zpracovani postupt nakladani s odpady (od mista jejich vzniku az po jejich
odstranéni, a to pro celé zdravotnické zafizeni i jeho jednotliva oddéleni), jejich
implementace do provozniho fadu a nasledné jejich dodrzovani. Podrobnosti a
doporucené postupy pii manipulaci s odpady véetné odbornych doporuceni vychazejicich
z WHO, Technickych poZadavkii Basilejské konvence apod. jsou obsaZeny
v metodickém doporuceni. Cilem je snizit rizika pro zdravi a Zivotni prostfedi a sniZeni

nakladt na odstranéni. (8)

V Ceské republice neni po strance legislativni dostateéné vytvofen regulovany
systém pro nakladani s odpady ze zdravotnickych zatizeni od vzniku odpadu aZ po jeho
odstranéni. Nakladani se fidi obecné podle zdkona ¢. 185/2001 Sb., o odpadech v platném
znéni, pravnimi predpisy pro odpadové hospodafstvi, metodikami a vybrané Ccasti

nakladani feSi 1 pfedpisy v oblasti zdravotnictvi a ochrany vetejného zdravi. Kazdeé

4 s 1 < o .. .. , T Sy

Metodické doporuceni odboru odpadi Ministerstva Zivotniho prostiedi ,, K nakladani s odpady ze
zdravotnictvi - z nemocnic a z ostatnich zdravotnickych zafizeni nebo jim podobnych zatfizeni“. In: Véstnik
Ministerstva zZivotného prostiedi. 2007, ro¢. 17, ¢astka 9, s. 72-91. (dale jen Metodické doporuceni k nakladani

S odpady ze zdravotnictvi).
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zdravotnické zatizeni jako ptivodce odpadi se musi jimi fidit a zaroven by se mélo samo

rozhodnout, jak bude nakladat s odpadem na zakladé mistnich podminek. (8, 9)

1.3.1 Pavodce odpadt

Podle zédkona o odpadech je plvodce odpadi pravnickd ¢i fyzicka osoba

opravnéna k podnikani, pfi jejiz ¢innosti vznikaji odpady, nebo pravnicka ¢i fyzicka

osoba opravnéna k podnikéni, které provadéji pravu odpadh nebo jiné ¢innosti, jejichz

vysledkem je zména povahy nebo slozeni odpadd, a dale obec od okamziku, kdy

nepodnikajici fyzicka osoba odpad odlozi na misté k tomu ureném; obec se soucasné

stane vlastnikem tohoto odpadu. Pivodce odpadii (nemocnice) je povinen:

odpady zarazovat podle druhi a kategorii dle § 5 a 6 tohoto zdkona,

zajistit prednostni vyuziti odpadi v souladu s § 9a (hierarchie zpisobu

nakladani s odpady),

odpady, které sam nemiize vyuzit nebo odstranit v souladu s timto zakonem a
provadécimi pravnimi piedpisy, prevést do vlastnictvi pouze osobé opravnéné
k jejich prevzeti podle § 12 odst. 3, a to bud’ pfimo, nebo prostfednictvim

k tomu zifizené pravnické osoby,

ovefovat nebezpecné vlastnosti odpadl podle § 6 odst. 4 a nakladat s nimi

podle jejich skute¢nych vlastnosti,
shromazd’'ovat odpady utfidéné podle jednotlivych druht a kategorii,
zabezpecit odpady pfed neZadoucim znehodnocenim, odcizenim nebo Gnikem,
vést pribéznou evidenci o odpadech a zpisobech nakladani s nimi, ohlasovat
odpady a zasilat pfisluSnému spravnimu ufadu dal$i Udaje v rozsahu
stanoveném timto zdkonem a provadécim pravnim predpisem vcetné evidenci
a ohlasovani PCB a zafizeni obsahujicich PCB a podléhajicich evidenci

vymezenych v § 26. Tuto evidenci archivovat po dobu stanovenou timto

zékonem nebo provadécim pravnim piedpisem,

vykonévat kontrolu vlivli nakladani s odpady na zdravi lidi a Zivotni prostiedi v

souladu se zvlastnimi pravnimi ptedpisy,
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e ustanovit odpadového hospodafe za podminek stanovenych timto zdkonem

podle § 15,

e platit poplatky za uklddani odpadi na skladky zpisobem a v rozsahu

stanoveném v tomto zakoné.

Pokud vzhledem k naslednému zplsobu vyuziti nebo odstranéni odpadli neni
ttidéni nebo oddélené shromazd’ovani nutné, mize od n¢j ptivodce upustit se souhlasem

mistné piislusného orgénu statni spravy s navazujicimi zménami v kompetencich.

S nebezpecnymi odpady miize ptivodce nakladat pouze na zakladé souhlasu vécné
a mistné piislusného organu statni spravy, s navazujicimi zménami v kompetencich,
pokud na tuto cinnost jiz nema souhlas k provozovani zafizeni podle § 14.

Shromazd’ovani a pieprava nebezpe¢nych odpadi nepodléhaji souhlasu.

Ptivodce odpadut je odpovédny za nakladani s odpady do doby jejich vyuziti nebo
odstranéni, pokud toto zajistuje sam jako opravnénd osoba, nebo do doby jejich
prevedeni do vlastnictvi osob¢ opravnéné k jejich prevzeti podle § 12 odst. 3. Za dopravu
odpadi odpovida dopravce. Na kazdou opravnénou osobu, ktera pievezme do svého
vlastnictvi odpady od piivodce, prechédzeji povinnosti puvodce podle odstavce 1,

s vyjimkou pismene i). °

1.3.2 Tfidéni, shromazdovani a skladovani odpadu

Nakladani zac¢ina tfidénim, coz je oddéleny sbér odpadii za tcelem zredukovani
objemu celého odpadu a vytiidéni téch slozek, které lze opétovné vyuzit. Podle vyhlasky
ministerstva zivotniho prostfedi ¢. 381/2001 Sb., Katalog odpadii jsou odpady déleny
z hlediska ohrozeni ¢lovéka a prostfedi na ostatni (O) a nebezpetné (N). V Katalogu
odpadu jsou ve skupin¢ 18 zarazeny odpady ze zdravotnictvi a veterinarni péce a/nebo
zvyzkumu s nimi souvisejiciho (s vyjimkou kuchynskych odpadi a odpadu ze

stravovacich zafizeni, které se zdravotnictvim bezprostiedné nesouviseji). Ttidéni

® (ESKO. Zikon & 185 ze dne 15. kvétna 2001 o odpadech a o zméné nékterych dalsich zakond. In: Sbirka

zakonll. Dostupné také z: http://www.mzp.cz/www/platnalegislativa.nsf/ d79c09¢54250df0dc1256e8900296e32/
8FC3E5C15334AB9DC125727B00339581/$file/Z_185_2001.pdf
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probiha nejen ve smyslu Katalogu odpadt podle jednotlivych druhti a kategorii, ale i
s ohledem na dalsi nakladani s nim. (10, 11, 12)

Podle vyhlasky ¢. 306/2012 Sb., o podminkach ptedchazeni vzniku a S$ifeni
infek¢nich onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych zafizeni
a ustava socidlni péce, tiidéni odpadu probiha v misté vzniku odpadu (operacni sal,
pokoj, ordinace, ¢ekarna apod.), odpad se ukldda do urcenych shromazdovacich
prostiedkti podle druhu a povahy odpadu (napi. pevné plastové pytle, plastové nadoby,
kontejnery, pevné obaly na jehly a ostatni ostré predméty). Kazdy shromazdovaci
prostiedek musi spliiovat pozadavky stanovené v metodickém doporuceni jako napt. byt
pevné uzaviratelny, nepropustny, Ccistitelny popiipadé dezinfikovatelny a oznaceny
(druhem odpadu, katalogovym ¢islem odpadu, symbolem nebezpeénosti, mistem, datem a

hodinou vzniku, jméno osoby zodpovédné za nakladani a znaceni atd.). (13)

Pro bezpetnou manipulaci sodpadem je vhodné barevné znaceni
shromazd’ovacich prosttedku ¢i $titkli na tyto prostiedky dle druhu odpadii nebo zptisobu
odstranéni. Nejcastéji se pouziva zluta — infek¢éni odpady, Cervend — odpady ke spaleni,
¢erna — patologicko-anatomické odpady, modra — ostatni odpady (nenebezpecné odpady),
zelend — odpady k dekontaminaci a transparentni — komunalni odpady (nenebezpecné

odpady).
Do samostatnych shromazd’ovacich prostiedki se ukladaji oddélen¢:
e Ostré predméty,
e nepouzitelnd léciva,
e cytostatika,

e odpady urcené ke spaleni (infekéni odpady; biologicky kontaminované

odpady 9 a patologicko-anatomické odpady),

e odpady ur¢ené pro dekontaminaci (infekéni odpady, biologicky

kontaminované odpady, ostré pfedméty),
e komunalni odpady (krom¢ odpadii z infekcnich odd€leni),

e plast, skla, papir apod.,
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e chemické odpady.®

Netiidéni ¢ili miSeni zdravotnického odpadu je zakazano. Pokud jsou odpady
shromazd’ovany spole¢né na zékladé kone¢ného zptisobu nakladani, je nezbytné pozadat

0 souhlas k netfidéni mistné pfislusny organ statni spravy. (6)

Nebezpecny odpad vznikajici u lazek pacienti se odstranuje bezprostfedné,
Z pracovisté se odstrafiuje pribézné, nejméne jednou za 24 hodin. Konecné odstranéni
odpadu je v zimnim obdobi stanoveno na 72 hodin od okamziku jejich vzniku, v letnim
obdobi na 48 hodin ve vyhrazeném uzavieném prostoru. Shromazd’ovéani tohoto odpadu
se provadi podle provozniho tadu zdravotnického zafizeni ve shromazdovacich
nadobach. Shromazd’ovani odpadu ptfed jeho koneénym odstranénim ve vyhrazeném
uzavieném prostoru je mozné nejdéle 3 dny. Skladovani nebezpeéného odpadu
(anatomického a infek¢niho) je mozné po dobu 1 mésice v mrazicim nebo chlazeném
prostoru pii teplot¢ 3-8°C. Vysoce infekéni odpad musi byt bezprostfedné v pfimé
navaznosti na jeho vznik upraven dekontaminaci certifikovanym technologickym
zatizenim.’

Sklady pro zdravotnické odpady, jez jsou ulozeny v pytlich nebo v kontejnerech
v oddéleném prostoru, mistnosti nebo budové; musi byt umistény uvnitt zdravotnického
zafizeni a musi byt také snadno Cistitelné a dezinfikovatelné. Sklady, jejich ¢asti a
skladovaci prostiedky odpadii musi spliiovat zékladni technické pozadavky uvedené
v pravnich predpisech napt. sklad nebezpenych odpadi musi byt schvalen a
zkolaudovan, vybaven identifikacnimi listy nebezpe¢nych odpadii v nich skladovanych.
Na shromaZzdovaci prostiedky se vztahuji stejné technické poZadavky jako na
shromazd'ovani danych chemickych latek a pripravkd. Skladovani patologicko-
anatomického odpadu se provadi obdobné jako skladovani casti tél a ostatkia dle

ptislusnych zakonu. (6)

® Metodické doporuceni k nakladani s odpady ze zdravotnictvi.

" Vyhlagka MZ &. 306 ze dne 1. fijna 2012 o podminkach predchézeni vzniku a §ifeni infekénich onemocnéni a o
hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych zafizeni a ustavi socialni péce. Sbirka zakond. Dostupné
také z: http://portal.gov.cz/app/zakony/zakon.jsp?page=0&nr=306 ~2F2012&rpp=15#seznam (dale jen Vyhlaska
MZ ¢. 306/2012Sb.)
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1.3.3 Dekontaminace odpadu

Dekontaminace zejména u tfidénych odpadd je doporu¢ena metoda pro snizeni
rizika infek¢niho odpadu pied jejich prepravou ze zdravotnického zatizeni ke konecnému
odstranéni. Jde 0 proces upravy odpadl v dekontamina¢nim zafizeni za i¢elem Gplného
odstranéni biologickych Ciniteld (napf. sterilizace) nebo redukce hladiny mikrobidlni
kontaminace (napf. dezinfekce) a zbaveni necistot (CiSténi detergenty) tak, Ze nejsou
nebezpecné pro persondl ani obyvatelstvo. Dekontamina¢ni metoda je alternativou ke
spalovani vyuzivajici jako zaklad ptisobeni tepla, chemikalii, radiace ¢i jejich kombinace.
Dekontaminace ne vzdy zahrnuje destrukci zdravotnickych odpadi a ptevedeni do
nerozeznatelnych stavii (napf. autokldvovani) mechanickym drcenim, a piece je
nezbytnym technologickym krokem u né¢kterych chemickych a termickych postupti.
Dekontaminaci se odstrafiuje vyhradné jedna nebezpecna vlastnost, kterou je infekcnost
H9. Po odstranéni této nebezpecné vlastnosti pti provérené ucinnosti dekontaminac¢niho
zafizeni je mozno s nim nakladat jako s odpadem ostatnim a zatadit jej podle katalogu
odpadl jako odpad, na jejichz sbér a odstraniovani nejsou kladeny zvlastni pozadavky
s ohledem na prevenci infekei (18 01 04). Za definitivni odstranéni odpada se povazuje
spaleni ¢i ulozeni odpadt na prislusnou skladku pfi splnéni vSech pozadavki danych
vyhlaS8kou Ministerstva zivotniho prostiedi ¢. 294/2005 Sb., o podminkédch ukladani

odpadu na skladky a jejich vyuZzivani na povrchu terénu v platném znéni. (14)
Mezi bézné metody dekontaminace patfi:

o sterilizace parou — odpad je vystaven vlhkému teplu v parnich pfistrojich

chemicka dezinfekce/sterilizace — pouziti biocidnich piipravkd ¢i
dezinfekénich ptipravki/sterilizaénim médiem jsou plyn etylenoxid a plynna

sm¢s formaldehydu

horkovzdu$na sterilizace — sterilizace proudicim horkym vzduchem za

stanovenych parametrii (teplota, ¢as)

mikrovinné ozafeni — na navlhéeny odpad pisobi elektromagnetické viny

s frekvenci mezi radiovymi a infratervenymi vlnami

radiacni sterilizace — ozafovani pomoci gama zafeni

zapouzdieni - pouziti oballl obsahujici chemickou latku — neni dostatek

prukazii pro inaktivaci mikroorganismu. (13, 14)
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VySe uvedené metody s sebou pifindsi zna¢nd rizika, spocivajici nejen
V nebezpecnosti samotného c¢inidla (toxicita, potencidlni vybusnost etylenoxidu a
formaldehydu, popaleni, ozafeni), nybrz i mozny vznik toXxickych zbytku, které zatézuji
zivotni prostfedi. Je proto nutné vyvijet nové dekontaminacni technologie vyuzivajici
takovou uc¢innou latku, ktera se co nejvice svou charakteristikou piiblizuje tzv. idealnimu
dekontamina¢nimu ¢inidlu. Toto ¢inidlo by mélo vykazovat vysoky stupenn Gcinnosti na
Sirokou $kalu biologickych kontaminantd, mit rychly a dlouhotrvajici ucinek, nebyt
toxicky vii¢i lidem a Zivotnimu prostiedi a jiné. Radu téchto pozadavkd splituje aplikace
par peroxidu vodiku. Jde o novou, vysoce progresivni dekontaminacni metodu, jejiz
pfednosti je Setrnost k zivotnimu prostiedi. Uziti par peroxidu vodiku je vyhleddvanou
oblasti soucasného vyzkumu, kdy se jevi jako dobra substituce za dosud uzivana
karcinogenni c¢inidla (formaldehyd, etylenoxid), ale pro uzivani ve zdravotnickém

zatizeni je potfeba zajistit ochranu zdravi a bezpe¢nost prace pro personal. (15)

Podle metodického doporuceni by méla byt upfednostiiovana tepelna sterilizace
pted chemickou dezinfekci/sterilizaci z divodi G¢innosti a s ohledem na ochranu

zivotniho prostiedi. (14)

U sterilizace je nezbytné provadét kontroly jeji G¢innosti za pouziti biologickych,
nebiologickych (chemickych) indikatort a fyzikalnich parametri. Pro kontrolu
dekontaminace zdravotnickych odpadd je mozno pouzit komeréné vyrabéné indikatory
sohledem na zpracovavany odpad a ucel kontroly. Dale se vede dokumentace
o sterilizaci a provadi se validace. Za kvalitu, monitorovani, kontrolu, S$koleni

zamé&stnanct apod. zodpovida poskytovatel zdravotnich sluzeb. (16, 17)

Zatizeni na dekontaminaci odpadii mlze byt provozovano pouze na zakladé
souhlasného rozhodnuti s jeho provozem a provoznim fadem vydaném ptislusnym
organem ochrany vefejného zdravi. Provozovani zafizeni musi byt soucasti celého
systému nakladani s odpady v daném zatfizeni a musi byt podrobné popsané v provoznim

radu. (14)

1.3.4 Preprava odpadu

Evidence odpadu, jeho pfeprava a predani opravnéné osobé za ucelem jeho

odstranéni upravuje zdkon o odpadech a evropské piedpisy. Predanim odpadi
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specializované firmé se puvodce odpadi, v tomto ptipad¢ zdravotnické zatizeni, nezbavi

zodpovédnosti za likvidaci odpadu. (13, 18)

Je nezbytné rozlisit pfepravu odpadii v aredlu zdravotnického zatizeni, kterd se
fidi zdkonem o odpadech, metodickym doporuc¢enim a piepravu odpadii mimo tento areal
vychézejici z predpisu ADR, celym nazvem ,,Evropska dohoda o mezinarodni silni¢ni
pfepravé nebezpetnych véci“ (,,European Agreement Concerning the International

Carriage of Dangerous Goods by Road*). (13, 18)

Pteprava odpadu v arealu zdravotnického zafizeni musi byt soucasti provozniho
fadu a prepravni prostfedky musi splilovat takovéto pozadavky: vnitini pifepravni prostor
musi byt omyvatelny a snadno Cistitelny, nesmi vytvafet podminky pro piebyvani hmyzu
a hlodavct, v prostoru nesméji zdstavat zbytky odpadt, konstrukce prostiedku musi
zajistit snadnou a bezpecnou nakladku 1 vyklddku bez nebezpeci poskozeni
shromaZzd’'ovaciho prostfedku. Odpady nesmi byt pfevdzeny s jinymi materidly a pfi
pfepravé musi byt zajiSténa bezpeCnost i ochrana zdravi, pracovniho a zivotniho

prostiedi. Obsluha musi byt pros§kolena véetné postupu pii nehodach. (18)

Pozadavky ADR se vztahuji jednak na dopravce, tak i na pfijemce a odesilatele
(plivodce odpadi). Predpis ADR stanovuje podminky pfepravy zahrnujici pfesun,
nakladku, vykladku vcetné operace tiidéni, zafazovani, baleni, oznaceni nebezpecnych
véci, vystavovani dokumentace, kontrolu vozidla, kvalifikaci personalu. Odesilatel nesmi
predat k pfepraveé nebezpecné véci, jejichZ pfeprava neni povolena a musi predat dopravci
v pisemné formé& pokyny pro fidi¢e. Dale je povinen spravné vyplnit tdaje v ndkladnim
list¢, prezkoumat ptred naklddkou privodni doklady a provést vizualni kontrolu, zda
vozidlo a jeho zafizeni spliuji predepsana ustanoveni. Musi oznalit kontejnery a
zabezpecit predepsané Skoleni ostatnich osob, které se podileji na pteprave. Vsechny vyse
zminéné poZadavky musi byt stanoveny a zajiStény tak, aby byla minimalizovéana rizika
uniku nebezpecnych latek, a tim také rizika poskozeni lidského zdravi ¢i zivotniho
prostfedi. Pfi poruseni pifedpisu ADR je v zdkonech stanovena sankce do vysSe

1000 000 K&. (18)
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1.3.5 Uklid

Uklid ve zdravotnickych zafizenich se provadi denné a na vlhko podle typu
podlahové krytiny. Cetnost uklidu je dina provadénymi Ginnostmi na jednotlivych
oddé€lenich napt. na détském oddéleni, v laboratofich a mistech, kde se odebira
biologicky materidl, se uklid provadi 3x denné. Kdezto na operacnich a zékrokovych
salech se uklid provadi vzdy pied zacatkem operacniho vykonu a po kazdém pacientovi.
Pii kontaminaci ploch nebo prostoru se provede okamzita dekontaminace potfisnéného

mista. (19)

Bézné Cistici prostiedky (detergenty) se pouzivaji na vétSiné odd€leni kromé
pracovist’ stanovenych provoznim fadem (napf. chirurgické, infekéni odd., laboratofich),
kde se pouzivaji i dezinfekéni piipravky s virucidnim ucinkem. Neni piipustné, aby se
dezinfek¢ni ptipravky a saponaty pielévaly do lahvi od napoji nebo infuznich lahvi.
Kazdé pracovisté ma vyc¢lenénou mistnost na uklidové pomucky ¢i uklidové stroje a musi

je udrzovat v Cistoté. (19)

Pokud uklid ve zdravotnickém zafizeni provadi uklidovd firma, postupuje
povéieny zdravotnicky persondl dle prislusné smlouvy. Technologické postupy uklidu

tvof{ nedilnou soudast provozniho fadu.®

1.3.6 Zakon €. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi

Poskytovatelé zdravotnich sluzeb (osoby poskytujici péci) provozujici Cinnost
epidemiologicky zavaZnou jsou povinni vypracovat provozni fady a Cinit hygienicka a
protiepidemickd opatfeni v nich zahrnutych a zaroven schvéalenych mistné pfisluSnym

organem ochrany vefejného zdravi. (20, 21)

Nakladani s odpadem kontaminovanym biologickym materidlem (krev, moc,
stolice, hlen apod.), v¢etn¢ anatomicko-patologického odpadu (zakon o pohiebnictvi) se
fidi standardnim operacnim postupem. DileZité je zajistit pravidelnd Skoleni v této
oblasti. Postup pii expozici zdravotnického i nezdravotnického personalu, ktery byl krvi
pacientd poranén ¢i doslo k zavazné kontaminaci kiize a sliznic je oSetfit ranu, poslat

zranén¢ho na odbér vzorku krve pro ovéfeni stavu imunity va¢i VHA,VHB a VHC

® Vyhlaska MZ &. 306 /2012 Sb.
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v dobé expozice, nahlaSeni Urazu nadiizenému, sepsani okolnosti, za kterych k nezadouci
udalosti doSlo do tzv. Knihy urazii a provedeni protiepidemiologickych opatieni.
Epidemiologicky systém bdélosti u virovych hepatitid je blize popsan ve vyhlaSce

473/2008 Sh., 0 systému epidemiologické bdélosti pro vybrané infekce. (22, 23)

Nové v§ 75b tohoto zdkona je zminén postup pii poranéni ostrym
kontaminovanym pfedmétem nebo nastrojem. Podle tohoto postupu ma poskytovatel
zdravotnich sluzeb povinnost bezodkladn€¢ oznamit pfisluSnému orgdnu ochrany
vefejného zdravi kazdé poranéni zdravotnického nebo jiného odborné¢ho pracovnika,
které¢ vzniklo pfi manipulaci s ostrym kontaminovanym piedmétem nebo nastrojem
pouzitym k provadéni zdravotnich vykonii béhem poskytovani zdravotni péce, v jehoz
disledku by mohlo dojit ke vzniku infekéniho onemocnéni pienosného krvi. Prislus$ny
organ ochrany vetejné¢ho zdravi rozhodne o nafizeni 1ékaifského dohledu nad poranénym
pracovnikem (po dobu inkubaéni doby). Poskytovatel zdravotnich sluzeb je povinen
postupovat pii laboratorni diagnostice u poranéného pracovnika v souladu se systémem

epidemiologické bdglosti pro vybrané infekce.’

HlaSeni poranéni ostrymi predméty se registruji na uzemnich pracovistich
krajskych hygienickych stanic, a to na oddé¢leni epidemiologie. Oddéleni epidemiologie
zajisti, aby hlaseni zahrnovalo informace v nasledujicim rozsahu: ndzev KHS, ktera zasila
hlaSeni (nebo KHS na kterou poskytovatel zdravotnich sluzeb posila hlaseni); rok
vykazani, identita poranéné osoby (datum narozeni, jméno a piijmeni); Cas, kdy
k poranéni doslo; misto, kde k poranéni doslo (nazev poskytovatele zdravotnich sluzeb a
oddéleni poskytovatele zdravotnich sluzeb); pracovni zafazeni poranéné osoby; opis
mechanismu vzniku (pfedmét a cinnost, pfi které doSlo k poranéni). Oddé€leni
epidemiologie sumarizuji vyskyt poranéni a v mé&sicnich intervalech je vykazuji vzdy
K poslednimu dni v mésici vedoucimu protiepidemického odboru KHS. KHS sumarizuji
hlaseni za prislusny kraj a zasilaji data agregovana za celé uzemi kraje Ministerstvu
zdravotnictvi, a to za cely rok vZdy kdo 15. ledna roku nasledujiciho. Oddéleni hygieny
prace a pracovniho lékafstvi odboru ochrany vefejného zdravi Ministerstva zdravotnictvi
sumarizuje a analyzuje data za celou CR. Vysledky analyz a sumarni data poskytuje, pro

ucely vykonu SZD, krajskym hygienickym stanicim a odd¢leni epidemiologie odboru

% CESKO. Zakon ¢&. 258 ze dne 14 &ervence 2000 o ochrang vefejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich

zakonu. Sbirka zakonu.
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ochrany vefejného zdravi ministerstva zdravotnictvi k vyuziti pro ucely metodického
vedeni Oddéleni hygieny prace a pracovniho lékafstvi zpracovava hlaseni v rozsahu

v 7 s e ;e . . 10
vyzadovaném piislusnymi evropskymi institucemi.

1.3.7 Nedostatky a trendy pri manipulaci s odpadem

V mnoha dokumentech jsou zminované hlavni nedostatky v oblasti produkce a
nakladani s odpady ve zdravotnictvi vychazejicich z vysledki kontrol provedenych
Ceskou inspekci Zivotniho prostiedi. Nejéastéji se problémy tykaly nedostateéného
tfidéni odpadti, nedostatecné¢ vedené evidence a identifika¢nich listd odpadu,
nedostateéné oznacovani obalti odpadu (shromazdovacich prostifedkll), nevyhovujicich a
nezabezpecenych obali, nizké informovanosti personalu, absence samostatného pravniho
predpisu regulujiciho oblast odpadi ze zdravotnictvi, Spatného posouzeni odpadu
(nevhodné zafazeni neodpovidajici skutecnym vlastnostem), absence osobni
zodpovédnosti. Systémy fizeni jakosti nebo Zivotniho prostfedi prozatim az na vyjimky

nejsou ve zdravotnictvi zavedeny. (8, 9, 10)

V Ceské republice na rozdil od ostatnich stati EU celkové nartista produkce
odpadut ze zdravotnickych zafizeni (18 01), v roce 2002-2011 se jednalo o cca 24 000 az
35 000 tun ro¢né. Na nartst celkové produkce ma vliv zvySovani produkce nebezpecnych
odpadi. (25) Nespravné tiidéni je charakteristicky vysledek nedostate¢ného vzdélani a
proskolovani personalu zdravotnického zatfizeni v tom, co ptedstavuje nebezpecny odpad
a mnoho zamé&stnancl jednoduSe zatradi dany materidl do nebezpecnych odpadl, kdyz
jsou na pochybach (nejsou si jisti). Vyznamnym dtvodem, pro¢ tfidéni je tak dulezité, je
ekonomické hledisko, nebot’ nakladani se zdravotnickym odpadem stoji nejméné petkrat
vice nez nakladani s béznym odpadem. Nemocnice tak sypou penize do ,,popelnice*
(ztrata zdroju), coz se dé&je ve vét§iné nemocnic, at’ jiz v Kanadé nebo v zahranic¢i. (26)
Podcenovanim rizika a pii nespravné manipulaci s odpadem mutize dojit k ohrozeni nejen
zameéstnancl, ale i obyvatelstva. Ve zdravotnickych zafizenich chybi dekontaminace

odpadli z divodu pomérné vysoké potizovaci ceny dekontaminacniho zatfizeni a velké

rrrrrr

1o KRABATSCHOVA, Ivana. Ustni sdéleni dne 8.9. 2014 a piedani korespondence ze dne 6.2. 2014. Havrani
594 (budova KHS J¢. Kraje), 381 01 Cesky Krumlov. [cit. 2015-02-05].
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dekontaminace inkontinentnich pomtcek, nefeseni problematiky tekutych odpada (riizné
druhy 1é¢iv v odpadnich vodich) a nevyuzivani odpadi =ze zdravotnictvi po
dekontaminaci v ramci projektt, které se zacaly fesit az v roce 2012. Je zatim neschudné
organizac¢ni zajisténi nakladani s odpady, tak aby spliovaly naptiklad podminky pro jeho
pouziti do alternativnich paliv, a proto je vyuzivani této komodity odpadu stavajicim,

nedofeSenym problémem. (25)

Objevuji se tendence pii nakladani s odpady, feSené logistikou odpadového
hospodafistvi budov, kdy by se odpady tfidily jiz v odpadkovych kosSich na tfidény odpad,
pouzily se manipula¢ni voziky slouzici ke svozu roztfidéného odpadu ke gravita¢nimu
shozu. Tento shoz by byl ur¢en pro snadnou, rychlou a bezpecnou piepravu odpadu do
technické mistnosti v suterénu ¢i prizemi budovy, kde se nachazi tfidici, manipula¢ni
prostfedky a lisovaci technika pro nésledné zpracovani. Bylo by to efektivni, ekologické,

hygienické a bezpecné feseni. (27)

1.4 Pradlo ve zdravotnickém zarizeni

Ve zdravotnickém zafizeni je nedilnou soucasti péfe o pacienty spravna
manipulace s pradlem™. Pradlo je stejné jako odpad vyznamnym rizikovym faktorem
nozokomidlnich a profesnich onemocnéni, a proto je dilezité predchézet vzniku ¢i Sifeni
téchto nakaz spravnym dodrzovanim zasad bezpecnosti. Tim je zajiSténa ochrana

pacientu, tak i zdravotnického personalu. (11)

v

Ve vyhlasce €. 325/1992 Sb., kterou se stanovi hygienické pozadavky pro
zachazeni s pradlem a pro prani pradla ze zdravotnickych zafizeni, se za pradlo povazuje
lozni a osobni pradlo pouzité pacienty, osobni ochranné pracovni prostiedky lékaid,
sester a ostatniho zdravotniho persondlu, operacni pradlo, pleny, ruéniky, kuchynské

préadlo a lozni pradlo pouZité zdravotnickymi pracovniky.12

1 VANKOVA, Renata. Zachazeni s pradlem a odpady ve zdravotnickém zafizeni. Sestra, 2011, ro¢. 21, ¢. 9, s.
40. ISSN: 1210-0404.

12 Vyhlaska MZ CR 325/1992, kterou se stanovi hygienické pozadavky pro zachazeni s pradlem a pro prani
pradla ze zdravotnickych zafizeni. Statim, 1992, Ro¢. 1, €. 4, s. 10. ISSN: 1210-437X.
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Pradlo ve zdravotnickych zatizenich muze byt urceno k jednorazovému pouziti
(ihned po pouziti se likviduje jako odpad a dale se nepere) nebo pro opakované uziti (ma

obdobny charakter jako zdravotnicky material). (13, 29)

Vysledkem praciho postupu a procesu musi byt zabezpecena jeho stalobarevnost,
odolnost k prani, a aby se zn¢ho neodlucovala vlakna, aby bylo prosté chemické a
bakteridlni kontaminace. (29) M¢lo by byt i pfijemné pro pokozku. Materialy, které

ptichazeji do pfimého styku s operacni ranou, se nesmi klasifikovat jako pradlo. 13)
Z hlediska zdravotniho rizika je ve zdravotnickém zatizeni pradlo rozd€leno na:

o Infekéni - pradlo kontaminované biologickym materidlem a pradlo pouzivané na

infek¢nich oddélenich, oddélenich TBC a ve veskerych laboratornich provozech,

e Operacni - pradlo z operacnich sali, gynekologicko-porodnich sali, JIP a CHIP,

novorozeneckych oddélent,

e Ostatni - vSechno pradlo neuvedené v ptfedchozich bodech

rezimu.

1.4.1 Manipulace s pouzitym pradlem
Vymeéna lizkovin se provadi podle potreby, nejméné jednou tydné, vzdy po
kontaminaci a po operaénim vykonu, pfevazu, po pfeloZeni a propusténi pacienta. (13)
V ambulantnim provozu se na pokryti vySetfovacich stold, lehatek a luzek pouziva

jednorazovy material, ktery je ménén po kazdém pouziti. (19)

Pradlo se tfidi v mist€¢ pouZiti a nepocitd se. Pocitat pradlo vcetné kontroly
zamétené na obsah cizich pfedméti (nastroje, jednorazové piredméty, psaci potieby
apod.) lze jen ve vy€lenéném prostoru. Na oddélenich se pouzité pradlo neroztiepava
pred uloZzenim do oballl podle stupné zneciSténi, druhu pradla a zbarveni. Pradlo se
uklada do obali, které zabranuji kontaminaci okoli necistotami z tohoto pradla. PouZzivaji
se obaly vhodné k prani nebo omyvatelné a dezinfikovatelné nebo na jedno pouziti.

Pouzité pradlo v obalech se skladuje ve vyclenéném vétratelném prostoru (19), kde jsou

13 yyhlaska MZ €. 306/2012Sb.
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podlaha a stény do vySe 150 cm omyvatelné a dezinfikovatelné. (13) Pokud se
vV budovach zdravotnickych zafizeni pouzivaji shozy pro pradlo je potieba zajistit

hygienicky rezim. (19)

Personal manipulujici s pouzitym pradlem pouziva vyclenéné osobni ochranné
pracovni prostiedky (ochranny odév, rukavice, Cepici a ustni masku), dodrzuje zasady
hygieny véetné osobni a po skonceni prace provede hygienickou dezinfekci rukou. (28)
Pradlo, které bylo kontaminované t€lnimi parazity, se oSetti vhodnym insekticidem a po

24 hodinach se pteda do pradelny.(19)

Vsechny tyto nalezitosti: zpiisob ukladdani pradla, jeho ptevazeni, prani a
zachazeni s nim, jakoz i vybaveni pradelny stanovuje vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi
¢. 306/2012 Sb., kterou se upravuji podminky predchdzeni vzniku a S$ifeni infekénich
onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych zatfizeni a tstavll socialni
péce. (13) Tato vyhlaska vychazi z § 18 zakona O ochrané vefejného zdravi, kde je
uvedeno, Ze o0soba poskytujici péci a osoba provozujici pradelnu jsou povinny
zdravotnické pradlo ze zdravotnického zafizeni uklddat podle povahy znecisténi,
pfevazet, prat ho a zachéazet s nim zpiisobem upravenym provadécim pravnim piedpisem.
Osoba provozujici pradelnu, ve které se pere zdravotnické pradlo ze zdravotnického
zafizeni, je povinna tuto pradelnu vybavit zplisobem upravenym provadécim pravnim

piedpisem. (20)

1.4.2 Pradelna

Mezi zatfizenim a pradelnou se smluvn€ dohodne systém tfidéni a znaCeni obalil
podle obsahu (napf. barevné, Ciseln€) a dokumentuje se postup definujici mnoZstvi,
terminy a zpusob predavani pradla. Pouzité pradlo se odvazi do pradelny v kontejnerech
nebo ve vozech s uzavienym loznim prostorem. Vnitini povrch kontejneru, ¢ili tlozny

: , v e Ly . . 14
prostor vozu je snadno omyvatelny, denné se Cisti a dezinfikuje.

Pradelna, ve které se pere pradlo, je umisténa, vybavena a provozovana tak, aby
zabezpetila pozadovanou kvalitu vypraného pradla. Cistd a negista strana pradelny se
prostorové oddéluje, tak aby se dopravni a manipula¢ni cesty Cistého a Spinavého pradla

nekfizily. Nesmi dojit ani ke smichani zdravotnického a nezdravotnického pradla. (29)

* Vyhlagka MZ &. 306/2012 Sb.
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Umisténi, prostorové usporadani a technologické vybaveni pradelny posuzuje ptislusny
organ ochrany vefejné¢ho zdravi.(13)

V procesu manipulace s pradlem v pradelné prochazi pradlo dezinfekénimi
pii kterém by mélo dojit k dokonalému odstranéni vSech organickych zbytkl na pradle.
Pti prani probiha proces termodezinfekce (pfi teploté nejméne 90 °C po dobu alespon 10
minut) a chemodezinfekce (pii teploté niz§i nez 90 °C s pfidanim dezinfekénich
prostiedkli registrovanych pro tento proces). Pradlo znecisténé cytostatiky se pere

termodezinfekci. (30)

Pokud pranim nejsou znieny vSechny mikroorganismy, tak jsou odstranény
naslednym suSenim a zehlenim. Metabolity mikroorganismu jsou tepelné odolné a mohou

byt zdrojem naslednych alergickych reakci u pacienttii i zdravotnického personalu. (30)

Podle Ing. Jaromira Klasky je ve zdravotnickych zafizenich pii zabezpecovani
textilu jedinou prioritou, co nejnizsi cena. A nezélezi na tom, zda se jedna o nakup pradla,
zajisténi jeho udrzby ¢i o kombinaci obojiho. V nemocnicich a jim podobnym zatizenim,
neni kvalita pradla na prvnim misté, vice se zabyvaji zajiSténim dostate¢ného sortimentu
a poctu kust pradla pro jednotlivd odd¢leni. Kvalitu by mél zajistit pfedevsim dodavatel
zajiStujici udrzbu pradla a zaroven zdravotnické zafizeni se zajiSténymi systémovymi
opatfenimi. ZajiSténi bezpecnosti textilu pro jedno pouziti 1 pro opakované pouziti
(odévy, rousky) v prabehu jejich doby pouzitelnosti je dano €eskou technickou normou

CSN EN 13795. (31)

Je prokazano, Ze niz8i ndklady jsou jednozna¢né svazany s vys$si produktivitou,
kterou lze dosahnout pouze v nejmodernéji vybavenych provozech s kapacitou 10 a vice
tun pradla za sménu.” Z toho vyplyvé, Ze provozovat, nebo dokonce budovat vlastni
pradelnu se vyplati pouze za ptedpokladu naplnéni srovnatelnych kapacit. V opa¢ném
ptipadé je z financniho hlediska vyhodnéjsi prat v primyslové pradelné. Uz pii nakupu
nového textilniho vyrobku musi mit zdravotnické zatfizeni na zfeteli jeho vhodnost pro
prani, CiSténi, Zehleni a pfipadné jiné postupy, kterym bude podrobovano béhem své
zivotnosti. Prodejce by mél vybavit vyrobek navodem na jeho udrzovéni. (31)

Zdravotnické zafizeni by si mélo ovéfit, zda jejich pradelna je certifikovand Asociaci

15 PAZDZIORA, Erich. Pradlo ve zdravotnictvi vyzaduje vice pozornosti. Sestra, 2010, ro¢. 20, ¢. 4, s. 54-57.
ISSN: 1210-0404.
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pradelen a ¢istiren CR. V téchto pradelnach aplikuji Kontrolni systém biokontaminace
(RABC-Risk Analysis and Biocontamination Control) podle normy CSN EN 14065,
kterd popisuje systém managementu zabezpecujici mikrobiologickou nezdvadnost

zpracovaného pradla pradelnou. (32)

1.4.3 Manipulace s Cistym pradlem
Cisté pradlo se pii piepravé chrani pred znei§ténim druhotnou kontaminaci
vhodnym obalem nebo umisténim do vhodnych pfepravnich kovovych skiiovych voziki
nebo klecovych kontejnert krytych obalem (textilem).*® Piepravniky (klece na pradlo) a
zasobniky na Cisté pradlo se Cisti a dezinfikuji nejméné 1x denné. Pfi pfevozu nesmi dojit
k poskozeni obalu. Cisté pradlo se na oddélenich skladuje v &istych a pravidelng

dezinfikovanych skfinich, regalech a uzavienych skladech ¢istého pradla. (19)

1.5 Jednorazové pomticky

V soucasnosti je velice moderni pouzivat jednordzové pomicky, jak ve
zdravotnickych zatizenich, ale i v domacnostech z toho diivodu, ze jsou vzdy pfipraveny
k okamzitému pouziti, Setfi naS cas, usnadnuji veSkerou praci a zaroven jsou

Vv hygienickém baleni. (33)

Pfijata evropska norma CSN EN 13795 specifikuje pozadavky na zdravotnické
prostfedky (operacni rousky, plasté a odévy) pouzivané obzvlasté na operacnich salech.
Tyto pozadavky (savost, fixace, Cistota, pevnost, odolnost proti prosaknuti tekutin atd.)
spliuji jednorazové prosttedky z netkanych textilii, jimZ byl udélen certifikat CE. Jejim
standardim nevyhovuji tradi¢ni prostiedky vyrobené z baviny a ze smési baviny a

polyesteru. (34, 35)

K zakladni oSetfovatelské péci se pouzivaji jednordzové podlozky, rousky, emitni
misky, komprese, tampony, vlozky a dalsi. Jednorazové rukavice, Gstenky, empiry, bryle,
Spunty, zastéry, respiratory a jiné slouzi jako osobni ochranné pracovni prostfedky. Velka
skupina pomiicek, do kterych patii napt. jehly, stiikacky, katétry se vyuzivaji

k diagnostickym a terapeutickym vykontum. Jednorazové zdravotnické pomicky jsou

18 Vyhlagka MZ &. 306/2012 Sbh.
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oznacené preskrtnutym cislem 2 v krouzku nebo popisem: for single use, no resterilized
¢i no autoclavable. Pokud je zdravotnickd pomticka oznacena v krouzku vyssim Cislem
nez 2, znamena to, ze ji lze sterilizovat danym poctem cykli uvedenym v krouzku. Pocet
opakovanych pouziti je omezen. Je-li tento prostiedek urcen k resterilizaci, musi vyrobce
v navodu k pouziti, uvést postup predsterilizacni piipravy a deklaruje v ném druh
sterilizaéni latky. (33) Stale cast&ji jsou jednorazové pomucky zpracovavany pro
opakované pouziti, a to navzdory skuteCnosti, ze jsou uréeny na jedno pouziti.
V soudasné dobé& nékteré staty (napi. Francie, Velka Britanie, Portugalsko, Spanélsko,
Ceska a Slovenska republika) zakazuji resterilizaci zatimco v ostatnich zemich podporuji
tyto praktiky &i je vyslovené nezakazuji (napt. Dansko, Némecko, Svycarsko a Svédsko).
(36, 37) Opé&tovné pouzivani jednorazovych pomicek je béZnou praxi ve zdravotnickych
zafizenich. (36) Podle MUDr. Miroslava Palata, MBA prezidenta Ceské asociace
dodavatelii zdravotnickych prosttedkii CzechMed, je potfeba vyuZit vSech dostupnych
prostiedki k zamezeni této praxe, jelikoz neni k tomu zédny divod, neskyta pozitiva ani
pro pacienty ani pro zdravotniky, ani pro jejich bezpe¢nost. (38) Vim Renders, prezident
World Forum for hospital sterile supply, pfednesl na 2. mezinarodnim kongresu prevence
nozokomidlnich ndkaz (Pec pod Snézkou, 2006), ze vysledkem resterilizace je nizsi
standard bez stabilni kvality, kladl diraz predev§im na bezpecnost pacienta, odbornost
sterilizace suvedenim piipadi komplikaci (pfenos VHB a VHC) pii nedostate¢né

resterilizaci jednordzovych pomticek v Cin& a ve Spanélsku. (39)

Byvaly hlavni hygienik CR MUDr. Michael Vit, Ph.D. uvedl, Ze organy ochrany
vefejného zdravi pii vykonu statniho zdravotniho dozoru ve zdravotnickych zatizenich
dasledné kontroluji dodrzovani parametrt sterilizace stanovené vyhlaskou 195/2005 Sb.
(nyni vyhlaSka 306/2012, o podminkach predchdzeni vzniku a Sifeni infekénich
onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych zafizeni a ustavii
socialni péce) a o provadéni resterilizace jednorazovych prostredkt nebyl v ramci téchto
kontrol informovan. V pfipad¢, Ze by byla zjiSténa a prokazana resterilizace, tak by doSlo

K poruseni platné legislativy (vyhlaska 306/2012, ptiloha 3 pismeno p). (40)

VétSina jednordzovych prosttedkt je vyrobena z termolabilnich syntetickych
material, proto se aplikuje nizkoteplotni sterilizace (radiac¢ni ¢i etylenoxidovd). Pfi
opakované sterilizaci mize dojit k poSkozeni, uvolnéni toxickych latek a nelze je vSechny

zcela spolehlivé sterilizovat, coZ mize mit neblahé nasledky. Ani z finan¢niho hlediska
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neni reprocessing (resterilizace) ekonomicky vyhodny, coz vyplyva z komplikaci

technického razu napft. netésnost, nestabilita vedouci k ohrozeni pacienta i personalu. (33)

Pouzivanim jednordazovych pomtcek je zajisténa potiebna kvalita péce, snizily se
pozadavky predevs§im na persondl operacnich salii, jak z hlediska piipravy, manipulace

materialu, ale i bezpe€nosti prace. (41)

Nevyhodou pouzivani jednorazovych prostfedkd, je nartist odpadu, ktery neni

vzdy mozné recyklovat a stava se tak zatézi pro Zivotni prostiedi. (42)

1.6 Nozokomialni infekce

Odpad a pradlo ze zdravotnickych zafizeni jsou jedny z vyznamnych faktoru pii

pienosu nozokomialnich infekci. (43)

Existuje fada definic pro nozokomiélni nékazy ¢ili infekce spojené se zdravotni
péc¢i (Healthcare associated infections - HAI). Mezi nimi bych rada uvedla, ze za
nozokomialni nakazu se povazuje onemocnéni, které u ¢lovéka vzniklo v souvislosti
s jeho pobytem ve zdravotnickém zafizeni (hospitalizace, zdravotnicky zakrok) a ze se
jedna o infekci, ktera nebyla pifitomna ani nebyla v inkubacni dobé pfi pfijeti
k hospitalizaci. (43) Nozokomialni nakazy mtzeme rozdélit podle vyskytu na specifické
(typické pro nemocni¢ni prostiedi) a nespecifické (klasické onemocnéni u bézné
populace) a z hlediska zdroje nakazy na endogenni (vlastni mikrobialni flora) a exogenni
(vzduch, oSetfujici personal, material, strava, voda). (44) Tyto nékazy zhorsuji prib¢h
zakladniho onemocnéni, prodluzuji hospitalizaci pacienta a mizou vést k trvalym
nasledkiim az k umrti. Soucasné pfedstavuji riziko 1 pro zdravotnicky persondl a maji 1
ekonomické disledky (napf. prodlouZeni hospitalizace). Nevyhoda nozokomidlnich
infekci spoc¢iva ve vyssi rezistenci ptivodctl nakaz (mikroorganismi) vici antibiotikiim a
dezinfek¢nim prostfedklim, a proto jsou povazovany za indikatory kvality péce v téchto

zatizenich. (43)

Odhaduje se, ze cca 4 100 000 pacientl trpi infekcemi spojenymi se zdravotni
péci v Evropské Unii kazdy rok. Pocet umrti, ke kterym doSlo v ptimé souvislosti
s témito infekcemi, se odhaduje na nejméné 37 000 a ptipousti se, Ze budou vést k dalSim
110 000 umrti ro¢né. Mezi nejcastéjsi nozokomialni infekce patii infekce mocovych cest,

infekce dychacich cest, infekce pooperacnich ran, infekce krevniho fecisté atd. Priblizné
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20-30 % nozokomialnich infekci by bylo moZzné ptedejit intenzivnimi hygienickymi a

kontrolnimi programy. (45)

1.7 Hygiena rukou

Hygiena rukou je dulezita pro prevenci infekénich onemocnéni. Vice nez 60 %
nemocni¢nich infekci se pfenasi rukama zdravotnického personalu, jde o hlavni zdroj
V procesu Sifeni nadkazy v zdravotnickych zafizenich. Nedostatecnd, nedokonald hygiena
rukou je jednou zhlavnich pfic¢in vzniku infekénich onemocnéni u pacientl
hospitalizovanych a pacientli v ambulantni péc¢i. Nedostatecné dodrzovani hygieny rukou

u zdravotniki neni jen problémem Ceské republiky, ale celosvétovym. (46)

Ministerstvo Zdravotnictvi vyhlasilo na obdobi ¢erven 2011 az duben 2012
Rezortni bezpecnostni cile (Bezpecnostni cil €. 5 - snizeni rizika nemocni¢nich infekei je
zaméfen na spravné postupy a cetnost myti rukou), které jsou soucasti Akéniho planu
kvality a bezpeénosti zdravotni péce. Metodické opatieni ¢. 6 Hygienické zabezpecéeni
rukou ve zdravotni péci je platné od 6.9.2005. Uz z ndzvu je patrné, ze popisuje metody,

jak zabranit pfenosu mikroorganismi z personalu na pacienta. (46)

Béhem pracovniho procesu je pokozka rukou persondlu osidlena stalou

(rezidentni) a pfechodnou (transientni) mikroflorou. (47)

U stalé mikroflory kiize se mikroorganismy (napf. Sarciny, Papilomaviry,
Herpesviry, Staphylococcus aureus) vyskytuji v hlubsich vrstvach pokozky, ve vyvodech
potnich Zlaz a v okoli nehtd. Kdezto u pifechodné mikroflory (napt. Rod Streptococcus,
E. coli, Enteroviry, Rotaviry, viry hepatitid) jsou mikroorganismy ziskané kontaktem
S kontaminovanymi misty a pfedméty. Jejich mnozstvi a pomér je odrazem prostiedi

(mikrobialniho zatiZzeni) a charakteru vykonavané prace. (46)

Mechanické myti rukou (MMR) jako soucast osobni hygieny je odstranéni

necistoty a Castecné prechodné mikroflory z pokozky rukou.

Pii MMR pfed chirurgickou dezinfekci rukou jde o odstranéni necistoty a ¢aste¢né

pfechodné mikroflory z pokozky rukou a ptedlokti pted chirurgickou dezinfekci.

Chirurgicka dezinfekce rukou (CHDR) je redukce mnozstvi prechodné i trvalé

mikroflory na pokozce rukou a predlokti.
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Hygienicka dezinfekce rukou (HDR) je redukce mnozstvi pfechodné mikroflory

z pokozky rukou s cilem pferuSeni cesty pfenosu mikroorganismtl.

Hygienické myti rukou (HMR) je odstranéni necistoty a snizeni mnozstvi

prechodné mikroflory na pokozce rukou mycimi ptipravky s dezinfek¢ni prisadou. ol

Nejcastéjsi chyby v hygiené rukou:
e Noseni prstend, Sperki, dlouhych a umélych nehtt, hodinek.
e Nedodrzeni spravného postupu pii myti rukou.
e Nedodrzeni spravné doby myti rukou.
e Nemyti rukou po sejmuti rukavic.
e Nespravny postup pii kontaminaci rukou biologickym materidlem.
e Utirdni rukou do latkovych ru¢nikd.
e Utirdni rukou po provedeni hygienické dezinfekce.

e Aplikace dezinfekéniho prostfedku k hygienické dezinfekci rukou na nedokonale

utfené a vlhké ruce.

e Dolévani myci emulze a dezinfekéniho piipravku do ne zcela vyprazdnéného a fadné

oSetfeného davkovaciho zatizeni.
e Nedostate¢na péce o davkovaci zatizeni na myci a dezinfek¢ni ptipravky.

e NeuloZeni jednordzovych rucnikit do zdsobniki a nedostateCnd péce o zasobniky

jednorazovych ruc¢nikd.
e Nedostate¢né osetfeni rukou po ukonceni prace ochrannymi krémy a emulzemi.

e Dezinfekce rukavic. 8

o Metodicky navod na myti rukou MZ. Metodické opatieni: 6. hygienické zabezpeceni rukou ve zdravotni péci.
Ministerstvo  zdravotnictvi ~ Ceské  republiky ~ [online]. 2010 [cit. 2014-10-09] Dostupny z:

http://www.mzcr.cz/kvalitaabezpeci/ obsah/ metodicky-navod-na-myti-rukou-mz_2377_20.html

18 POKORNA, Renata. Hygiena rukou v prevenci nemocniénich infekci. Diagnéza v osetiovatelstvi, 2012, roc.

8,¢. 1,s.12-13. ISSN: 1801-1349.
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2 Cile prace, vyzkumné otazky a hypotézy
2.1 Cile prace

C1: Porovnat systém nakladani s odpady v Nemocnici Cesky Krumlov s legislativou a
provoznim fadem.

C2: Zjistit, zda dochazi k pochybeni pfti tfidéni odpadu a na jakém oddéleni.

C3: Srovnat produkci odpadii v mnozstvi a ¢ase vzhledem k pouzivani jednorazovych pomi-
cek a nastroju.

C4: Porovnat piistup ke tfidéni odpadi u kutaki a nekuraki.

C5: Monitorovat zpiisob tfidéni odpadii u zaméstnancti ceskokrumlovské nemocnice.

C6: Porovnat systém nakladani s pradlem v Nemocnici Cesky Krumlov s legislativou a
provoznim fadem.

C7: Zjistit, zda dochazi k pochybeni pti zachdzeni s pradlem a na jakém oddéleni?

2.2 Vyzkumné otazky

V1: Odpovida postup pii manipulaci s odpady legislativé a provoznimu fadu?

V2: Je na jednotlivych oddélenich systém tfidéni, likvidace odpadl rozdilny a pro¢ tomu
tak je?

V3: Lze nalézt efektivnéjsi zptisob FeSeni nakladani s odpady?

V4: Odpovida postup pii manipulaci s pradlem legislativé a provoznimu fadu?

V5: Lze nalézt efektivnéjsi zplisob feSeni nakladani s pradlem?

2.3 Hypotézy
H1: Pristup ke tfidéni odpadi se 1i8i u kutdki a nekuraki.
H2: Zptsob tfidéni zavisi na vzdélani.
H3: Zptsob tfidéni zavisi na pracovnim zafazeni.
H4: Zptsob tfidéni zavisi na délce praxe zaméstnanctl.
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3 Metodika
3.1 Pouzita metoda vyzkumu a sbéru dat

V diplomové praci byl pouzit kombinovany vyzkum. Prvni ¢ast byla zpracovana
kvalitativni metodou, ktera byla realizovana participa¢nim (zi¢astnénym) pozorovanim a
polostrukturovanym rozhovorem. (48) Pii za¢astnéném pozorovani v Nemocnici Cesky
Krumlov a.s. jsem sledovala probihajici aktivity (rutinni situace), sbirala data, abych je
mohla popsat, vyhodnotit a prezentovat ostatnim. Polostrukturovany rozhovor vychazi
Z ptedem pfipravené¢ho seznamu témat a volné piidruzenych otdzek zaméfenych na
manipulaci sodpadem a pradlem. N¢které otazky byly u nékterych respondenti
vynechany ¢i pfidany béhem rozhovoru. Respondentt bylo celkem 10, z toho vypovédi 8
respondentti byly s jejich svolenim za dodrzeni podminek anonymity nahravany na

diktafon a u 2 respondentt byl proveden zépis z diivodu poruchy diktafonu a odmitnuti.

Druha ¢ast byla zpracovana kvantitativni metodou pomoci dotaznikii a sekundarni
analyzy dat (interni dokumenty, legislativa). Nejprve byla provedena pilotaz, na jejimz
zakladé byly upraveny nékteré otdzky. Dotazniky byly anonymni a obsahovaly
pozdraveni, piedstaveni se respondentovi, zdivodnéni vyzkumu a informace
0 zpracovani dotazniku. Dotaznik tvofilo celkem 21 otazek, ztoho 2 oteviené, 2
polooteviené a 17 uzavienych. Prvnich 7 otazek bylo zaméfenych na ziskani informaci
o0 respondentovi, nasledujici otazky byly dilezité pro vyvraceni ¢i potvrzeni stanovenych

hypotéz.

3.2 Charakteristika vyzkumného souboru a zpracovani dat

Vyzkumny vzorek u rozhovoru tvofilo 10 respondentek (R1-R10) z vedeni
nemocnice, LDN, chirurgického, gynekologicko-porodniho, détského a interniho
oddéleni. Jednalo se 0 vSeobecné sestry (hlavni, vrchni, stani¢ni az po fadové sestry)
popiipadé porodni asistentky. VSechny v nemocnici pracuji na plny tvazek, ptficemz
jejich délka praxe v nemocnici je dle vypoveédi v rozmezi od 11 do 36 let (33 let, 36 let,
36 let, 27 let, 29 let, 14 let, 19 let, 15 let, 15 let a 11 let). Na prvni respondentku mi
poskytl kontakt pan Bosak. Pii shanéni dalSich respondenti byla pouZzita metoda snéhové

koule, tzn. Ze od respondentq, které jsem jiz ziskala, zddam o kontakty na dalsi lidi, které
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znaji a mohli by spliovat ma kritéria. Tyto 0soby mé potom odkazovaly na dalsi

respondenty. (48)

Rozhovory byly pfepsany pomoci programu Microsoft Office Word 2007 a

nasledné¢ zpracovany pomoci programu XMind 6.

Pfedmétem kvantitativniho vyzkumu (dotaznikového Setieni) byl jeden soubor.

Vyzkumny soubor tvofili zaméstnanci Nemocnice Cesky Krumlov a.s.

Dotaznikli bylo rozdéno celkem 200. Vracenych a kompletné¢ vyplnénych bylo

dohromady 116, navratnost ¢inila 58 %.

Pro statistické vyhodnoceni bylo pouzito programového baliku STATISTICA pro
Windows, v. 7.0, moduli Basic Statistics and Tables (kontingenéni tabulky) a

Nonparametrics (test dobré shody).

Test dobré shody byl pouzit ke zjiSténi, zda nékterd z variant odpovédi byla
v dotazniku vybirdna Castéji nez jindy, nebo zda bylo rozlozeni odpovédi pfiblizné
rovnomérné. Ocekavané frekvence odpovédi tedy byly tvofeny rovnomérnym rozdélenim
(pti 3 variantach a 116 respondentech, kteti odpovédéli na danou otazku, pfipadala na
kazdou variantu odpovédi ocekavana frekvence 38,7). Pozorované frekvence byly dany
skuteénymi odpovédmi v dotazniku. Test dobré shody byl vyhodnocen pomoci xz
kritéria. Otazka ¢. 17 byla vyhodnocena jen u respondenttl, kteti v otdzce 16 uvedli, ze

pouzivaji jednorazové pomucky.

Pti vyhodnocovani otazek, kde bylo moZzno odpovidat vice moznostmi naraz, tedy
otazek ¢. 10 a 18, byly provedeny dvé€ analyzy. Poprvé tak, Ze byla porovnana frekvence
jednotlivych odpovédi, ocekavané frekvence tedy byly tvofeny opét rovnomérnym
rozdélenim. Podruhé tak, Ze pro kazdou mozZnost zvlast byl proveden test, ktery
porovnaval pocet respondentt, ktefi tuto moznost (napf. tfidéni do kontejneru na sklo)
zvolili, s po¢tem respondentd, kteti moznost nezvolili. O¢ekdvané frekvence tedy byly 58

respondentt volicich danou moznost a 58 respondentt, kteti ji nezvolili.

Nulové hypotézy: Varianty odpovédi na danou otdzku v dotazniku jsou rozloZeny
rovnomeérne, zadné neni Castéjs$i nez ostatni varianty. (V pfipadé tii moznosti ,,a%, ,,b* a
»C* to tedy znamend, Ze piiblizné tretina lidi odpovida kazdou z pfislusnych variant.)
Jednotlivé typy ochrannych pomucek jsou voleny stejné ¢asto. Jednotlivé typy kontejnerti

na tfidény odpad jsou pouzivany stejné Casto. Pocet respondentil, ktefi pouzivaji urcity
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kontejner ¢i typ ochranné pomucky, je shodny s poctem lidi, ktefi kontejner ¢i typ

ochranné pomucky nepouzivaji.

Kontingen¢ni tabulky byly pouzity k vyhodnoceni struktury odpovédi v zavislosti
na vzdélani dotazovaného (stfedoskolské, vysokoskolské, ostatni), na koufeni (koufi,
nekoufi, neodpovédél), délce praxe (do 5 let, 6 az 15 let, vice nez 15 let) a zatfazeni
(zdravotni sestra ¢i ostatni pozice). Kategorie pro délku praxe byly vzdy po dvou
slou¢eny, aby se zvysila vypovidaci hodnota testu. Obdobné byl samostatné
vyhodnocovén typ zatazeni pouze zdravotni sestra, protoze ostatni typy se vyskytovaly
vesmés malo pocetné¢ a nebylo by mozné je vyhodnotit tak, aby vysledky test byly
dostateén¢ prikazné. Kontingencni tabulkou bylo také porovnano slozeni odpadu

(pfedevsim s ohledem na infek¢ni a ostatni odpady) mezi lety 2012, 2013 a 2014.
Kontingen¢ni tabulky byly vyhodnoceny pomoci M-L testu (Xz kritérium).

Nulové hypotézy: Struktura odpovédi v dotazniku neni zavislda na vzdé¢lani
respondenta (stiedoskolsky vzdé¢lani, vysokoskolsky vzdélani i ostatni odpovidaji
totozné), na koufeni (koufici, nekoufici i ti co neodpovédéli na otazku koufeni, se
v dotazniku vyjadiuji totozné), na délce praxe (struktura odpovédi je nezavisla na délce
praxe v daném zaiizeni) ani se neliSi odpovédi zdravotnich sester a ostatnich pracovnik.

Slozeni a mnozstvi odpadu v letech 2012, 2013 a 2014 se nelisi.

40



4 Vysledky

V néasledujicich podkapitoldch jsou popsany vysledky z pozorovani, vnitinich
predpisti, rozhovorti a dotazniktl ziskanych z Nemocnice Cesky Krumlov a.s. (ddle jen

nemocnice).

Vysledky rozhovort jsou zpracovany ve formé myslenkovych map. Soupis otdzek

véetné zdznamu rozhovoru se nachazi v Priloze 2.

Dotazniky byly vyhodnoceny pomoci grafti, kontingencnich tabulek. Vysledky

jsou vyjadieny v procentech. Cely dotaznik je k nahlédnuti v Ptiloze 3.

4.1 Pozorovani

4.1.1 Odpad

Nakladani s odpady se v ¢eskokrumlovské nemocnici fidi smérnici odpadového
hospodafstvi, kterd vychazi z platné legislativy (zakon ¢. 185/2001 Sb., 0o odpadech a
dalsi provadéci predpisy), jejimz cilem je minimalizovat vznik odpadi. V této smérnici
jsou stanoveny obecné platné zasady manipulace s odpadem, zatimco konkrétnéjsi

informace k nakladani s odpadem na jednotlivych odd¢lenich obsahuje provozni fad.

Pii vzniku odpadd je zajisténo t¥idéni tak, ze se odpad ulozi do mist k tomu
ur¢enych a do urcenych, oznacenych shromazd’ovacich nadob. Pokud odpady nelze
materidlové nebo energeticky vyuzit, tak nemocnice tyto odpady piedava jen opravnénym
osobam k jejich odstranéni. Odstraiiovani odpadii je vzdy provaddéno v ndvaznosti na
platnou smlouvu s opravnénou osobou a piislusné souhlasy dotéenych organi statni
spravy. Pii manipulaci s odpady je pravidelné¢ vedena prubézna evidence odpadu, od

jejich vzniku az po jejich pfedani opravnénym osobam. (49, 50)

Nemocnice produkuje ¢i naklada s vice nez 100 kg nebezpecnych odpadil a s vice
nez 100 t ostatnich odpadl za kalendaini rok, a proto ma povinnost zasilat kazdoro¢né
ro¢ni hlaSeni o druzich, mnoZstvi odpadli a zplsobech naklddani snimi. HlaSeni
0 produkci a nakladani s odpady za uplynuly rok se podava elektronicky v terminu do
15.2. nasledujiciho roku v datovém standartu MZP prostfednictvim Integrovaného
systému plnéni ohlasovacich povinnosti v oblasti Zivotniho prostfedi (ISPOP) mistné

prislusnému obecnimu ufadu obce s rozsifenou plisobnosti. Povinnost vedeni pribézné
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evidence vcetné jeji archivace po dobu nejméné 5 let a zasilani ro¢niho hlaSeni ma na

starosti referent spravy arealu. (49, 50)

Toto zdravotnické zafizeni produkuje predevsim: komunalni odpad vcetné
vyuzitelnych slozek odpadt, odpad ze zdravotnictvi, odpad z adrzby a oprav prostor,

zafizeni a piistroji; dale odpadni vody, kaly z COV, lapolt a jimek. (49, 50)

V nemocnici byl zaveden jednotny systém manipulace s odpady, takze na vSech

pracovistich pouzivaji stejné druhy obalt, nadob na jednotlivé druhy odpadi:
e Transparentni plastovy pytel — neznecistény plast- PET lahve

e Transparentni plastovy pytel — neznecistény plast — plast (Cisté kelimky, folie,

lahve od destilované vody, tetrapaky)

Transparentni plastovy pytel — komunalni odpad viz obr. ¢. 3 Pfiloha 1

Cerny silnosténny plastovy pytel — infekéni zdravotnicky odpad

Cerna a Gervena plastova nadoba (120 1) s Gervenym plastovym pytlem — 1é&iva

Vv 1ékarn¢ (viz obr. €. 4-7, Ptiloha 1)

Prtihledny silnosténny pytel — znecisténé plastové obaly zv1ast od sklenénych

oballl na provozné-technickém useku.
Vsechny shromaZzd'ovaci prostfedky na odpad jsou v nemocnici oznaceny:
e nazvem a katalogovym ¢islem (ko6dem) odpadu dale jen k.¢.

e u nebezpecnych odpadl: vystraznymi symboly nebezpecnosti, ptipadné textem
nebezpecny odpad, ndzvem oddéleni a odpovédnou osobou (technicko-
hospodaisti pracovnici, stani¢ni sestry, pracovnici uklidové sluzby);

v blizkosti identifika¢ni listy nebezpeénych odpadu (viz obr. ¢. 8-9, Ptiloha 1)

o u infek¢énich odpadii oznaCeny textem biohazard, datem a casem

vzniku, kdy odpad vznikl

Na oznaceni jednotlivych odpadut jsou vytvoieny samolepici popisky. (49, 50)
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4.1.1.1 Nakladani s ostatnimi odpady

V soucasné dobé v nemocnici vznikaji tyto ostatni odpady: smésny komunalni
odpad, objemny odpad a vyuzitelné druhy odpadii zahrnujici sbérovy papir, plasty, sklo a
kovovy odpad. (49, 50)

Za smésny komunalni odpad se povazuje bézny nekontaminovany odpad z pokojti
pacientli, kancelafi a oSetfoven, ktery nelze dale recyklovat. Odpad se ukldda na misté
vzniku do prisvitnych igelitovych pytli v odpadkovych kosich. Po naplnéni sbérné
nadoby vynasi pracovnice uklidové firmy tento odpad z jednotlivych oddéleni
Vv uzavienych pytlich oznacenych nazvem oddéleni do vyhrazené mistnosti na odd¢lenich.
Dals8i manipulaci s nimi zaji$t'uji pracovnici provozniho tseku. Pouze o vikendech a
svatcich jsou pracovnice uklidové firmy povinné davat pytle s odpadem piimo do
oznacenych 1100 1 kontejnerd ¢i velkoobjemovych kontejnerd, viz obr. ¢. 10-19,
Ptiloha 1. Tyto odpady jsou nasledné pfedavany k odstranéni spolecnosti Sluzby mésta
Cesky Krumlov s.r.o. (déle jen SMCK), ktera provadi odvoz komunalnich odpadi

z nemocnice pravidelné 1x tydné. (49, 50)

Objemny odpad (vyrazeny nabytek) je v ptipad¢ vzniku shromazdén na do¢asném
ulozisti objemného v aredlu nemocnice. Podle potieby je objednan velkoobjemovy

kontejner a nasledné odvezen opravnénou firmou k odstranéni. (49, 50)

Sbérovy papir je veskery nekontaminovany papir, zbaveny kovovych casti,
uhlovych papiri a plastovych obalti, uklada se na oddé€lenich do papirovych krabic, déle
jsou predany a svazeny pracovniky odpadového hospodarstvi k Gipravé lisovanim (Cisté
obaly od 1€kt a ptipravkl, noviny a Casopisy, papir z kancelafi, kartonové obaly apod.)
vV dolni ¢asti hospodarskych objektl a po nashromazdéni potfebného mnoZstvi je

predavan za uplatu opravnénym firmam k recyklaci, viz obr. ¢. 20-23, Ptiloha 1. (49, 50)

Plasty (PET lahve, kanystry, plastové soucasti pfistroji a zatizeni, folie, tetrapaky
atd.) jsou shromazd’ovany do 1 100 1 kontejnerti a ptedany opravnéné firmé SMCK. (49,
50)

U skla se jedna o veSkery nekontaminovany Cisty odpad skla bez kovovych vicek
napf. nevratné sklenéné obaly (bilé a barevné sklo - sklenice od vyziv, kompoti,
limonad). Odpad se ukldd4d do prisvitnych plastovych pytli na vyhrazena mista na
oddé¢lenich, déle je pracovniky provozniho useku pievezen do 1100 1 kontejnert

oznacenych napisem ,,sklo*. (49, 50)
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U kovového odpadu jde o neznecistény kovovy odpad z oprav pfistroju a zatizeni
(vyfazené kovové Casti stroji, prfistroji a vybaveni), také kovové cCasti ndbytku,
plechovky od vyziv, vicka atd.), které se shromazd'uji volné lozené v ptipadé velkych
dild anebo v kovové bedné¢ (u malych dili) na vyhrazeném misté v dolni ¢asti arealu

nemocnice u dilny udrzby, odkud je odvazen opravnénou firmou k recyklaci. (49, 50)

4.1.1.2 Nakladani s nebezpec¢nymi odpady

Nemocnice v soucasnosti naklada s nebezpe¢nymi odpady, jejichz seznam najdete
v tabulce ¢. 1 v Priloze 4. Odpad ze zdravotnictvi, nebezpecny odpad, patii mezi
nejrizikové)si z hlediska nakladani s nimi. Odstranéni téchto odpadii je znacné financné
nakladné. Z téchto divodi je tieba disledné dodrzovat bezpecnostni predpisy a tyto

odpady spravné tridit a shromazd’ovat.

Souhlas k upusténi od ttidéni je uveden jak v ptvodni (2013), tak i v nové (2015)
smémici. Cely jeho obsah zni, Ze spole¢nost NCK a.s. ma platny souhlas k upusténi od
tiidéni nebezpe¢nych odpadli ze zdravotnictvi 150102 O/N, 150107 O/N, 150110 N,
180101 O/N a 180103 N. Tento souhlas byl vydan Méstskym tfadem v Ceském
Krumlové pod &j. MUCK 39911/2012/0ZPZ/Ra dne 14.7.2014. na dobu uréitou

(platnost se omezuje na dobu dvou let od nabyti pravni moci tohoto rozhodnuti). (49, 50)

Vyse wuvedené odpady budou shromazdovany spolecné do vhodnych

shromazd’ovacich prostiedkii a budou oznaceny katalogovym ¢islem 180103 N.
Shromazd’ovat spole¢né 1ze jen tyto druhy odpadi:

e Ostré predméty (k. ¢. 180101 O/N — jehly, kanyly, infazni sety, dialyzatory,
ampule apod.) se ukladaji do plastové nadoby ,,medibox* - jednorazové plastoveé
obaly viz obr. ¢. 24-25 Ptiloha 1 - nasledné na zakladé souhlasu k upusténi od

tfidéni pod k. €. 180103 do Cernych silnosténnych plastovych pytla.

e Odpady, na jejichz sbér a odstranovani jsou kladeny zvlastni pozadavky s ohledem
na prevenci infekce - infekéni odpad (k. ¢. 180103 N - odpad z ordinaci a
operacnich salt, veskery infek¢ni odpad z oddé€leni, pouzité rukavice, infuzni vaky
stiikacky, katétry, sd€ky na moc) se ukldda do cernych silnosténnych plastovych

pytla.
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e Znecisténé plastové obaly (k. ¢. 150102 O/N — plastové obaly z nemocni¢ni péce
znecCisténé 1éCivy, infuznimi roztoky apod.) jsou shromazdovany na zdkladé

souhlasu k upusténi od tfidéni pod k. ¢. 180103 N do ¢ernych plastovych pytla.

e ZneCiSténé obaly (k. ¢. 150110 N — obaly z nemocniéni péce znecisténé 1éCivy,
infuznimi roztoky apod.) jsou shromazd’ovany na zaklad¢ souhlasu k upusténi

od tfidéni pod k. ¢. 180103 N do ¢ernych plastovych pytlu.

e Znecisténé sklo (k. ¢. 150107 O/N — kontaminované sklo, nevratné 1ékovky) je
shromazd’ovano na zakladé souhlasu k upusténi od tfidéni pod k. ¢. 180103 N do

¢ernych plastovych pytla. (50)

Na vSech zdravotnickych pracovistich jsou infekéni odpady (k. €. 180103 N)
ukladany do Cernych silnosténnych plastovych pytl, které pracovnice uklidové firmy
oznacuji samolepicimi Stitky s nasledujicimi Udaji: nazev a k. ¢. odpadu, text
BIOHAZARD, infekéni odpad, ndzev odd¢leni a odpovédnd osoba, odpovédna osoba za
uklidovou firmu, odpovédna osoba za provozni Gsek, datum a ¢as vzniku odpadu viz obr.

&. 26- 27 Piiloha 1. (50)

Pracovnice uklidové firmy nalepi na prazdny pytel stitek a vypiSe na n¢j datum a
Cas. Plny pytel zavaze, na Stitek napiSe svoje jméno coby odpovédné osoby za tklid a
také se zde podepise odpoveédna osoba za dané odd¢€leni (stani¢ni sestra). Poté pracovnice
uklidové firmy da odpad na misto ureni (vyhrazena mistnost na kazdém oddéleni), viz

obr. & 28-30 Piloha 1. (50)

Odtud je odpad svazen pracovniky provozniho Useku 2x denné na shromazdisté
nebezpecného odpadu do chladiciho boxu v dolni ¢asti hospodarskych objekti (rdno

v 7:00-10:00, odpoledne v 12:30-13:30), viz obr. ¢. 31-33 Ptiloha 1. (50)

Vyjimkou jsou oddéleni klinické biochemie (OKBH), chirurgie — operaé¢ni saly,
patologie a lékarské pohotovosti (LSPP), kdy je odpad predavan pracovnikovi

provozniho tseku pracovnici uklidu po zazvonéni na zvonek. (50)

O vikendech a svatcich déavaji pracovnice uklidové firmy infekéni odpad do
kovového uzamykatelného boxu (obr. ¢. 14-15 Ptiloha 1) vedle budovy interny. Odtud je
odpad pak nasledujici pracovni den pfevezen pracovniky provozniho useku do chladiciho
boxu. (50)
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Pii pfevzeti pytlu s odpadem piipoji pracovnik provozniho tseku na Stitek i svoje
jméno.
Z chladiciho boxu jsou infekéni odpady 1x tydné predavany opravnéné osobé

k odstranéni spalenim ve spalovné nebezpe¢nych odpadi. (50)

Nepouzita 1éciva a 1éciva s proslou expiraci (k. ¢. 180109 N a 200132 N) jsou
shromazd’ovana zvlast z odd€leni nemocnice a od obcant (obr. ¢. 4-7 Ptiloha 1), ktefi je
odevzdavaji do 1€ékarny nemocnice, odkud jsou preddvany opravnéné osobé k odstranéni

spalenim ve spalovné nebezpe¢ného odpadu. (50)

Nepouzita cytostatika (k. ¢. 180108 N) jsou odstraiiovana prostfednictvim
opravnéné osoby v souladu se zdkonem 185/2001 Sb., o odpadech ve znéni pozdéjsich
predpisii. Do doby piedani opravnéné osobé k odstranéni budou shromazd’ovana nové
v oznacenych cervenych mediboxech v misté¢ vzniku na chirurgické onkologii, odtud
budou 3x tydné (pond¢li, stieda, patek v dopolednich hodinach) pievazena pracovniky
provozniho useku na shromazdist¢ nebezpecnych odpadid (dle pavodni smérnice

V oznaceném a uzamceném trezoru na shromazdisti nebezpeénych odpadu). (49, 50)

Chemikalie, které jsou nebo obsahuji nebezpecné latky (k. ¢. 180106 N) jako
napt. formaldehyd z patologie, jsou z jednotlivych zdravotnickych oddé€leni piedavany
V nepropustném uzavieném a oznaceném obalu pracovnikem provozniho useku na
shromazdi$té nebezpecnych odpadu. (50)

v

Odpad sobsahem rtuti (k. ¢ 200121 N) pf. rtutové teploméry jsou
shromazd’'ovany v uzaviené oznaCené sklenéné nadob& v trezoru na shromazdisti

nebezpecnych odpadi. (50)

Mezi dalsi druhy ostatnich a nebezpecnych odpadu patti olejové filtry, znecisténé
textilie, pouZity sorbent, znecistény obal plastovy a kovovy (napt. nadoby od barev), kaly
Z Cisténi odpadnich vod, kaly z lapolu (tukovych i olejovych), kdy odvoz je zatizen podle
potieby opravnénou firmou a tada dalSich. Tyto odpady vznikaji na pracovistich
predevsim provozné-technickych tsekll zahrnujici autodilnu, udrzbu, kotelnu, pradelnu,
kuchyni, dopravni zdravotnickou sluzbu atd. Jednotlivé druhy odpadid jsou
shromazd'ovany oddélen¢ v oznacenych nadobdch na vyhrazenych mistech. Podle
potieby jsou predavany opravnénym firmam k odstranéni. (50)

Zpétné odebirané vyrobky jsou oznaceny ceduli ,,Vytazené elektrozatizeni Zpétny
odbér”. Neoznacuji se odpadové a ani nejsou vedeny jako v evidenci odpadia. Mezi
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zpétné odebirané vyrobky patii pouzité baterie (shromazdény na oddéleni a vraceny do
skladu MTZ - zajistén jejich zpétny odbér dodavateli), zativky (v uzamykatelné mistnosti
v dolni ¢asti arealu), oleje (doc¢asné ulozeny v autodilng), televize, lednicky, PC monitory
a jiné elektrické ptistroje (v uzamykatelné mistnosti v dolni casti arealu), viz obr. ¢. 34-36
Ptiloha 1. Pivodce je povinen zajistit, aby nedochazelo k tniku nebezpecnych latek

z téchto vyrobkil do okolniho prostiedi. (50)

Zbytky latek z laboratornich analyzétorti z oddéleni OKBH jsou vypoustény do
kanalizace odpadnich vod, tudiz se na né nevztahuje zakon o odpadech, ale naklada se

s nimi podle zakona ¢. 254/2001 Sb., o vodach. (50)

Na zbytky omamnych a psychotropnich latek se nevztahuje zakon o odpadech, ale
odstranuji se podle zakona ¢. 167/1998 Sb., 0 navykovych latkach a o zméné nékterych
dal$ich zakond. (50)

S lidskymi ostatky a tkdnémi se nakladd podle zdkona ¢&. 256/2001 Sb.
O pohfiebnictvi a zdkona ¢. 285/2002 Sb. O darovani, odbérech a transplantacich tkani a
organli a o zmén¢ nékterych zdkond ve znéni pozdé€jSich predpisi a souvisejicich

pravnich ptedpisi (doklady jsou pfeddvany opravnéné osob¢ — referentovi spravy arealu).
Rozdéleni odpovédnosti v nemocnici:

Vedouci pracovnici provozné-technickych usekt maji zodpovédnost za:

e spravné nakladani odpady v plisobnosti svého pracovisteé véetné oznaceni nddob

e dusledné tfidéni odpadi

e oznameni vzniku nového druhu odpadu referentovi spravy arealu

e organizaci odstranéni nahromadéného odpadu, ktery neni pravidelné odvazen
Ostatni pracovnici THP zodpovidaji v rozsahu svych pracovnich naplni:

e zafadné vytfidéni, uloZeni a pfipravu k odstranéni nebo vyuziti opravnéné firmeé

jakéhokoliv druhu odpadu
Hlavni sestra zodpovida:

e za kontrolu tfidéni odpadu a oznaceni odpadovych nadob na vSech

zdravotnickych pracovistich podle pokynli smérnice
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Vrchni sestra ma zodpovédnost za:

kontrolu fadn¢ vytiidéného odpadu na zdravotnickych pracovistich
kontrolu oznaceni shromazd’ovacich nadob dle pokyni smérnice

vyzéadani identifikacnich listl pro nebezpecné odpady od referenta spravy aredlu

Stani¢ni sestry a ostatni zdravotnicky personal na oddélenich zodpovidaji za:

spravné vytiidéni odpadu

fadné oznaceni sbérnych nadob podle pokynli smérnice

Referent spravy arealu:

zajistuje namatkovou kontrolu vytfidéni jednotlivych druhti odpadu (obr. 37-39
Ptiloha 1), jejich oznaceni a odvoz na uzamykatelné shromazdisté nebezpecnych

odpadu, popi. do dalSich shromazd’ovacich nadob

zajistuje dodavky samolepek pro oznaceni jednotlivych shromazd’ovacich nadob

odpadt na vSechna odd€leni nemocnice

organizuje predani odpadil opravnénym firmam k jejich odstranéni nebo vyuziti,
vcetné potiebné dokumentace a vedeni evidence

pribézné zajiStuje dle potieby dodani identifikacnich listh na jednotliva
pracovisté

na zakladé pozadavku zaméstnancii provadi zafazeni vSech nové vznikajicich
odpadu podle Katalogu odpadii

Vv pfipad€ noveé vzniklych nebezpecnych odpadlii Zadd mistné piislusny méstsky
ufad obce s rozsifenou plisobnosti, odbor Zivotniho prostiedi, o rozSifeni jiZ

vydaného souhlasu k naklddani s nebezpecnymi odpady

1x ro¢né zajistuje proskoleni vSech zaméstnancl v oblasti nakladani s odpady

(obr. €. 40-41 Ptiloha 1)

Vedouci provozniho odboru

Organizuje vybérova fizeni firem zajist'ujicich odvoz a odstranéni odpadii
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Vedouci externi uklidové sluzby

e Kontroluje své podiizené pti ukladani komunalnich odpadt véetné vyuzitelnych

slozek a infekénich zdravotnickych odpadd do vyhrazenych nadob a pytli
e Kontroluje fadné oznaceni pytli s odpady (nalepeni a popis piedepsaného Stitku)
e Kontroluje denni ulozeni pytlii na vyhrazena shromazd’ovaci mista

e O vikendech a svatcich zodpovida za ulozeni pytli s odpadem do pfislusnych

kontejnerti a na shromazdisté odpadt

Pii nakladani s odpady jsou v nemocnici vedeny zaznamy a doklady zahrnujici
pribéznou evidenci odpadu, roc¢ni hlaseni o produkci odpadi, evidenéni list pro ptepravu
nebezpeénych odpadi po tizemi CR a identifikatni list pro pfepravu nebezpeénych

odpadu. (50)
Schéma nakladani s odpady v nemocnici se nachazi v ptiloze 5.

Na kazdém oddé€leni se manipulace s odpadem lisi podle druhu odpadu, ktery zde

vznika. Jako nazorny ptiklad bych uvedla manipulaci s odpadem na chirurgii.

Chirurgie, oddé€leni nemocnice se slozkou lizkovou a ambulantni, je umisténa
v pavilonu D (obr. ¢. 42-43 Ptiloha 1). Lizkova ¢ast se sklada z JIP, Chirurgie A,
Chirurgie B, Chirurgie C a opera¢nich salti (maji samostatny provozni fad). JIP je
samostatné oddéleni v chirurgii A nachazejici se v 3. patfe pavilonu D. Je zde
poskytovana komplexni péce pacientim vyZadujicim intenzivni péci. K dispozici jsou
4 1uzka (z celkového poCtu - 247), pracovisté sester, které je odd€lené od lizek
pracovnim pultem, denni mistnost personalu, sklad, uklidova mistnost s myckou, WC pro
personal. WC pro chodici pacienty je na chirurgii A. OSetiujici personal se sklada z 1

lékate, 6 vSeobecnych sester (z toho 1 staniéni sestra), 1 sanitaiky nebo oSetfovatelky.
(51, 52)

Chirurgie A je pooperacni odd€leni obsahujici 18 lizek (pokoj jednolizkovy
nadstandardni, dvoultizkové pokoje s pfislusenstvim, tfilizkovy pokoj, Ctyflizkovy
pokoj, Sestilizkovy pokoj), denni mistnost zdravotnického persondlu s pfislusenstvim,
pracovna stani¢ni sestry, pokoj lékafe, pfevazovna a vySetfovaci mistnost, oSetfovna.
Hygienické mistnosti pro pacienty: 4x WC sprchy (z toho 1x bezbariérovy piistup),
koupelna, sklad ¢istého pradla, mistnost pro uloZeni pouzitého pradla, Cistici mistnost

s myckou, mistnost pro uloZeni tklidovych pomtcek, jidelna pro pacienty, kuchyiika,
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sklad 1ékt. Osettujici persondl zahrnuje 1 Iékaie, 6 vSeobecnych sester, z toho 1 stanicni

sestru, 1 zdravotnického asistenta a 2x pomocny personal. (51, 52)

Odévy a obuv pacientd se ukladaji do centralni Satny, vyjimecné do skiini na
pokoji pacientd. Silné zneciSténé odeévy se ukladaji do igelitového pytle se jménem

pacienta a odevzdavaji se rodinnym pfislusnikim. (51, 52)

Odbeéry biologického materidlu se provadi v pfijmové ambulanci, na oddéleni na
osetfovné a v nejnutnéj$im piipadé na lizku na pokojich (u imobilnich pacienti).
K odbérim se pouzivaji jednordzové sterilni pomucky (stfikacky, jehly, vakuové
zkumavky) a vzdy na kazdého pacienta nové jednorazové rukavice. Pouzité jehly a
stiikacky se ru¢né neodd¢luji a ukladaji se do specidlnich kontejnerii k tomu urcéenych.

(51, 52)

Uzavieny kontejner odnasi personal tklidové firmy 1 x za 24 hodin do mistnosti

ur¢ené k ulozeni infekéniho materialu v suterénu budovy. (51, 52)

Odpad se odstranuje zoddéleni 2x denné. Domovni odpad se uklada do
odpadkovych kost na pokojich, ve kterych je igelitovy sacek. Infekéni odpad (z prevazu -
¢tverce, redoniv katétr) se bezprostiedné po prevazu odkladd do emitni misky, nasledné
do odpadkového koSe (s igelitovym sackem) umisténého v dolni asti prevazového
voziku. Po skonéeni vykond se odpad uklada do igelitovych pytld v mistnosti a k tomu
uréena pracovnice uklidové firmy jej likviduje. Sekrety z mocového sbérného sacku se
vypousti do vylevky, redonové lahve se uzaviraji a ukladaji rovnéZ do infekéniho odpadu
spolu s pytliky od sekretl, stomické sacky se odkladaji i s obsahem mezi infekéni odpad.
Drobny nebezpecny odpad (stfikacky, jehly) se uklada do pevnosténnych oball. Za
tfidéni odpadu zodpovidad stanicni sestra. Persondl uklidové firmy transportuje denné
veSkery materidl do mist k tomu uréenych (suterén budovy), odkud je denné¢ odpad

odvazen na shromazdisté (viz obr. ¢. 44-46 Ptiloha 1).
Pracovnici oddéleni tfidi odpady dle platné smérnice ptedsedy piedstavenstva.

e Ostré pfedméty se ukladaji do plastovych nddob — Medibox (patii sem jehly,
kanyly, infazni sety, ampule) ¢. 180101

e Infekcni odpad se uklada do plastového soudku — (odpad z odd€leni, pouzité

rukavice, kanyly, katétry, sacky na moc¢, infuzni vaky) ¢. 180103 N,

50



e Znecisténé sklo se uklada do plastového soudku (kontaminované sklo, nevratné
Iékovky) ¢. 150107 O/N na zaklad¢ souhlasu k upusténi od tfidéni se vyse

jmenované kategorie shromazd'uji pod ¢. 180103 N,
e Komunalni odpad je ukladan do igelitovych obald,

e Druhotné suroviny: sklo, sbérovy papir, plasty, PET lahve — do igelitovych
pytld,
¢ Jiné odpady: zarivky, televize, lednicky, PC monitory apod. se shromazd’uji na
misté k tomu ur¢eném,
e Exkrementy se vylévaji do vylevky.

Odpady se shromazd’uji na stanici v mistnosti k tomu uréené a odtud jsou denné

odvazeny pracovniky provozniho odboru na shromazdisté. (51, 52)

4.1.2 Prijem a vydej pradla

4.1.2.1 Distribu€ni pracovisté pro prijem a vydej pradla

Pracovisté pro pfijem a vydej pradla je umisténo v hospodaiské Casti, objektu
byvalé pradelny. V prvnim patfe se nachazi mistnost pro praci pracovnice piijmu, vydeje
pradla, mistnost pro zaSivani a opravy pradla, prostor pro pfijem Spinavého pradla,
hygienicky kout, expedice pro piijem cistého pradla a naslednou distribuci na oddéleni
Nemocnice Cesky Krumlov a.s. dale jen nemocnice. Mistnosti pro piijem a vydej &istého
a Spinavého pradla jsou stavebné oddéleny. V 2. podlazi jsou kancelat vedouciho
provozniho useku, Satna pro zeny (1x sprcha, 1x we, 2x umyvadlo), Satna pro muze (1x

sprcha, 2x wc, 2x umyvadlo) a uklidovy kout. (52)

Je zde zaméstndno 3,5 zaméstnanci, ktefi pfi manipulaci s pouZitym pradlem
pouzivaji ochranny odév, rukavice a ptipadné ustni rousku a dodrzuji zasady hygieny,
véetné osobni. Po skonceni prace provedou pracovnici hygienickou dezinfekci rukou.
Zaméstnanci jsou ockovani zavodnim 1ékafrem nemocnice. Pracovnici jsou zatazeni podle
kategorizace do skupiny I, Il. Zaméstnanci se pravideln¢ zacastnuji 1ékatskych prohlidek
podle smérnice feditele ¢. 3/2009. (52)
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Mistnost expedice c¢istého pradla je vybavena vahou, omyvatelnymi a
dezinfikovatelnymi regdly na préadlo, které jsou znaceny nosnosti, viz obr. ¢. 47-50
Ptiloha 1. Je zde uskladnéno pradlo, které je urcené k prodeji nebo postupné likvidaci.
Tato mistnost je vétratelna a na podlaze je protiskluzova, omyvatelnd a dezinfikovatelna
dlazba. Po levé strané muzeme piejit do pracovni mistnosti pro pracovnici pro distribuci
pradla, kterd je vybavena omyvatelnym nabytkem, topnym télesem, Sicim strojem,

osvétlenim.(52)

Vedle mistnosti expedice Cistého pradla se nachazi pracovni mistnost pro piijem
zneCiSténého pradla, ktera je vybavena piepravnimi klecemi (majetek nemocnice-
pradelny Ceské Budg&jovice) a véhou na pradlo viz Piiloha 1 obr. 51-53. Podlaha je
zhotovena z protiskluzové dlazby a stény jsou pokryty omyvatelnymi obklady do vyse

2m.

V rannich hodindch pracovnik pradelny Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s.
piiveze slozené ¢&isté pradlo, ulozené v pytlich a pievoznich klecich do Nemocnice Cesky
Krumlov a.s. dale jen nemocnice. Pradlo slozi v prostoru pro pfijem cistého pradla.
Pracovnice ptijmu pradla pfepocita pytle s pradlem, zvazi, rozdé€li podle odd¢€leni a sepiSe
zaznam. Rozvoz pradla na oddéleni je uskuteciiovan jinym pracovnikem nemocnice
v ¢asovém rozmezi od 7,30 — 9,30 hodin denné. Tento postup se praktikuje denné
Vv pracovni dny. Ve dnech pracovniho volna a svatki se pradlo svazi ze sbérnych mist

prvni nasledujici pracovni den. (51)

4.1.2.2 Oddéleni nemocnice

Rozvoz cCistého pradla zexpedice na jednotlivd oddéleni se déje kazdy den
V tomto potadi: interna (5 odd.: 2 lizkové, jipka, HDS a gastro), chirurgie (RTG, lizkova
¢ast, ambulance, operacni saly a sterilizace), LDN (3 odd.), gynekologicko-porodnické a
détské odd. Na feditelstvi, patologii, dopravu, dispecink, vratnici, sklad MTZ a 1ékéarnu se

dovazi 1x tydné a 2x tydné do kuchyné.

K rozvozu pradla je vyClenéno vozidlo multicar s Gloznym prostorem Ptiloha 1
obr. ¢. 54. Ocistu a dezinfekci vozidla provadi fidi¢ ihned po svozu Cistého pradla ve

venkovnim prostoru nadvofi. Po ocisté provadi autem rozvoz pradla Spinavého. (51)

Ridi¢ prenda &isté pradlo z vozidla na dlouhy vozik a pfiveze oznatené pytle

pfimo na odd¢leni, kde je poloZi na lavice ¢i na zem a tam si jej piebiraji sestry, viz
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Ptiloha 1 obr. 55-56. Sestry zkontroluji a piepocitaji pradlo. V pfipad¢, Zze chybi n&jaké
pradlo, nahlasi to hlavni sestfe a ta kontaktuje pracovnici z expedice. Tato pracovnice
sepiSe o tzv. dluzném pradlu 2x zaznam (dodaci list). Jeden posle do Nemocnice Ceské
Bud¢jovice do pradelny a druhy si ponecha pro kontrolu na nésledujici den, kdy je dluzné

pradlo pfivezeno.

Sestry ukladaji oddélen¢ osobni pradlo do Saten do skiini a ostatni (povleceni)
davaji do skladu a pterozdéli na polstafe, kapny, prostéradla. V tomto skladu jsou
uloZeny i deky polstaie, podhlavniky a jiné, viz Pfiloha 1 obr. ¢. 57-59. Vyména lazkovin
se provadi podle potieby, nejméné jednou tydné, vzdy po znecisténi, kontaminaci a po

opera¢nim vykonu, popiipade pievazu a po prelozeni pacienta ¢i propusténi.

Z hlediska zdravotniho rizika je v nemocnici pradlo rozdéleno na:

Infek¢ni: pradlo kontaminované biologickym materialem z odd., kde se vyskytuje
zdroj infekéni ndkazy nebo MRSA, piipadné nozokomidlni ndkaza, nebo se jedna

0 laboratorni provozy — oznacuje se paskou zluté barvy a ¢islem oddéleni

e Operacni: pradlo z operaénich salt, porodnich sald, novorozeneckych odd., ARO, JIP

— oznacuje se pouze ¢islem oddéleni

Ostatni: v§echno pradlo mimo infekéniho a opera¢niho — oznacuje se pouze Cislem

oddéleni
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oznaceni pasky Cerné barvy a ¢islo odd¢€leni

Kontaminované pradlo biologickym materidlem je na oddélenich vkladano do Zlutych
igelitovych pytld a nasledné vkladano do vypratelnych oballi, oznacenych visackou se

zlutym prouzkem. (52)

Pradlo se tfidi v misté pouZiti, a pfitom se nepocitd. Vyjimkou je osobni pradlo
zamé&stnancl na nékterych oddé€lenich napt. na oddéleni Biochemie, viz Ptiloha 1 obr.
¢. 60. Pred uloZenim Spinavého pradla do pratelnych pytli podle druhu pradla se pradlo
neroztfepava. Persondl manipulujici podle druhu pouzitého pradla, pouziva podle
doporuceni ochranny odév, rukavice, ustni masku a dodrzuje zdsady hygieny vcetné
osobni. Stejny rezim plati i pro persondl pii vymén¢ pradla na lazku tj.: Pracovnik si
ptiveze vozik s pytli na roztfidéni pouzitého pradla, viz Ptiloha ¢. 1 obr. 61. Pradlo se

tedy tfidi pfimo u lizka na oddé€leni a vklada se do latkovych pytli oznacenych
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oddé€lenim. Poté pracovnik ¢isté povlece luzko a prekryje ho ochrannou folii, aby se
zabranilo mozné kontaminaci ltizka pted pfijetim dalSiho pacienta. Vzdy po manipulaci a
sejmuti rukavic se provede osobni hygiena a hygienicka dezinfekce rukou obr. 62-70

Ptiloha 1).

Pouzité pradlo v pytlich se skladuje ve vétratelném prostoru pro Spinavé pradlo.
Az se pytle naplni ¢i je ¢as na odvoz tohoto pradla, tak se pytle zavazou, oznaci se dle
typu pradla, oddélenim apod. a pak se vhodi do shozu na pradlo. Vyjma pradla
Z chirurgie, kde neni shoz, tam se pouziva vytah (Pfiloha 1 obr ¢. 71), ktery se dezinfikuje
rano po odvozu pouzité¢ho pradla. Dale kromé pradla novorozeneckého, které se pere a
suSi v mistnosti k tomu uréené¢ na détském oddéleni. Ze shozu se pytle dostavaji do
technické mistnosti, odkud je zaméstnanci pfemisti na doasné shromazdist¢ odpadu, kde
si jej vyzvedne pracovnik pradelny na pfijem $pinavého pradla (viz Pfiloha 1 obr. ¢. 72-
73) v Casovém rozmezi od 10,00- 12,00 hodin. Pak je provedena ocista a dezinfekce

vozidla dle dezinfekéniho fadu. (51, 52)

V prostoru pro vydej zneéisténého pradla pracovnik pradelny Nemocnice Ceské
Budg¢jovice a.s. pievezme zne€isténé pradlo z nemocnice, nalozi ho do ptevoznich kleci a
pfeveze do pradelny Nemocnice Ceské Budgjovice, a. s. Po vylozeni pradla se klece

dezinfikuji v pradelné Nemocnice Ceské Budgjovice, a. s. (52)

Schéma kolujiciho pradla v nemocnici se nachazi v Piloze 6.

4.2 Rozhovor

Nize se lze struéné dozvédét o jednotlivych kategoriich v jejich zdkladnim popisu.

vvvvvv

jednotlivych respondentd.

Kategorie 1 Manipulace s pradlem byla zamétena na vSeobecné znalosti postupu pii
manipulaci s pradlem a porovnani naklddani s nim pfi prvni zkuSenosti a nyni. Data jsou

shrnuta do myslenkové mapy 1.

Z rozhovoru vyplynulo, Ze respondentky védi, jak nakladat s pradlem. Z jiného
zdravotnického zafizeni maji zkuSenosti respondentky R1/3 (R1-respondent/3 — odpovéd
tadek 3), R2/3 (CB), R5/3 (Pisek), R6/3, R7/3, R8/3, R9/3 (CB). Viechny respondentky

provadely vSechny bézné prace s pradlem. Poukézaly na to, Ze dfive se pradlo tfidilo a
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Kategorie 1: Manipulace s pradlem

Myslenkova mapa 1: Manipulace s pradlem

]

e

Manipulace
s pradlem

4{ 1. zkusenost i
‘ \ RS

R1 = l([Po maturité (1982). Viechno od pradelny az po pfeviékani.

[
| R2 = ,[V roce 1979, Pfeviékani lGZka - tenkrat se muselo pradlo tfidit a poditat.

V roce 1979. Pfeviékani l0Zka klasicky u pacienta, pocitani, prebirani cistého pradla a

R3 = - :
" /| ve funkel i inventura pradla.

Po ikole..Prali jsme tenkrat pied 27 lety v naii dstavni pradelné. Pradlo se tiidilo na
pleny, kosilky, dupacky pefinky, moe pradla tohe nebylo. Byly jsme spokojeni...Kdyz
T /] jsme pradlo adeslaly do pradelny, éisté se vracelo hned druhy den.. Vypraly ndm i
mimafadné, nebyl nikdy problém.

V Pisku. Pfeviékani l0zka, béZnd prace, pouZivaly se vicerazové materialy Praly se
rouky).

ol

LI I,[V ramci praxe v Brné v roce 1997. BéZné prace. ]

| R7T = ([Na skole, nepamatuju si, asi podobné, stejné jako ted'.]

P RE - r[DFi\.re se poditalo vice i machalo nez ted'.]
L /

l R = | Pradlo se tolik netridilo.

|R10 = [Nehyly voziky na pradlo - pradlo se hazelo na zem. ]
R1 Kontrola jakosti vyprani istého pradla a dozor cesty Spinavého pradla -
= : - . =
/| nemanipuluju € nim pfimo.
— puiuy p

| Dnes se Spinavé nepodita, fisté ano..tfidéni, ke kterému dochazi rovnou k prani je
vyhovujici.. Neni absolutni kontrola, kolik Spinavého pradla odeslo z

| R2 - - oddéleni.dostavame se do minusovych gisel, kdy chodi gisté vyprané, které se s

|'—' dodakem podita, jestli dodak souhlasi, ale s ¢im ma souhlasit, kdyz nevime kolik

| ipinavého odeilo.To nikdo nevi..Kontroluji, jak zachazi s pradlem.

|

| R3 =
~ /
|

Ted uf s nim nemanipuluji, feéim nedostatek pradla od doby co mame jednu
centralni pradelnu v Budéjovicich.

Nyni pereme v Ustavni pradelné v Budéjovicich...tam pereme pradlo z détského

'L-" oddéleni, pradlo z novorozeneckého oddéleni si pereme tady samy.

V této nemocnici se daleko vice pouziva jednorazového materialu, ktery se poté

Nynéjsi zkusenost |-
4{ ynej }I‘-.RG'K

I
i -
RS @4 vyhodi.
Pradlo je cistdi nez drive, tolik se nepotfisni. Mame vice pomdcek, nemusi se tak

/| tiidit.
|

| Dohlizim, ale jako sloufici sestra | manipuluji..pouZivame dané OOPP, podle toho
| p7 Jestli se jedna o nozokomialni ndkazu. Na pokoj si musime vzit vozik s pytli,

\ =

L /] svleéeme Epinavé a ihned roztiidime na pokoji, pak odvezeme. Postel
vydezinfikujeme. Pfinese se ¢isté a povlede. Kontroluji spravné rozridéni do pytld.

| Prevlékani lizka: svleceni Spinavého pradla z postele, pradlo se tiidi na kapny,

| RE prostéradla a ostatni..Nikterak s pradlem netfepeme, neklepeme a davame do pytld

™" /] a s oznaéenim naieho €isla pradla se odeélou do pradelny...Pfi manipulaci
pouZivame OOPP.
' Situace se zlep&ila ohledné rozdélovani pradla, jsou na to boxy. Casté&jél odvazeni
RO = 47 ; ) P ! P
L= /| pradla. Dle situace a pacienta pouZivame OOPP (rukavice, plait, rousku).
| Fajn jsou voziky na Spinavé pradlo, nikde se to nevali po zemi, tfidi se rovnou do
R1O = A4
/| pytld.
R1 = {Kontaminace
/
IR2 = [ Je to trochu neetické a nehygienické
| /

ll'l R3 = ,[ Z hygienickych davod(. Musi se proveést dezinfekce vozikd, auta na pradlo. ]

—{ Kfizeni transportu pradla }

/ RS .f[ Spinavé pradlo je infekéni materil, aby nedoilo k infekci, kontamlnacL]

\ R6 = |Kvilli nozokomialnim nakazam. |

| RE - f[ Kvlili znecisténi a vzajemné knntaminaci.]

| -

|| R = A Infekce

| R10 = { Kvlli pfenosu infekei
I /

pocitalo kromé R7/7, ktera uvedla, Ze manipulace je obdobna ¢i stejna jako nyni a R9/7,

ktera fekla, Ze se pradlo tolik netfidilo. R10/7 uvedla, ze nebyly voziky na pradlo, a tak se
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pradlo hazelo na zem. R1-R4 a R7 v ramci své funkce provadéji dozor nad nakladanim
pradla. Pfimo s nim manipuluji jen vyjimecné nebo jako slouzici sestry. Spolu s ostatnimi
respondentkami se jedna o previékani luzka: ,,Kdyz prijde cisteé, vysklada se do skiini, pak
se pouzivad na previékani posteli. (R3/11-12) Pouzivame dané OOPP podle toho, jestli se
Jjednd o nozokomidlni ndkazu (R7/9,10 a R9/9). Pouziva se daleko vice jednordzového
materialu (R5/10), vice pomiicek, nemusi se tak tridit (R6/9). Fajn jsou voziky na Spinavé
pradlo, nikde se to nevali, tridi se rovnou do pythi na kapny prostéradla a ostatni
(polstare, andeély, kosile). Nikterak s pradlem netirepeme, neklepeme a davame do pytlit a
S oznacenim naseho cisla pradla se odesle do prdadelny (R8/9-12, R9/10 a R10/9-10).
Nyni pereme v ustavni pradelné v Budéjovicich vyjma novorozeneckého pradla, které si
pereme tady samy (R4/14, 16). Postel vydezinfikujeme. Prinese se cisté a povleceme
(R7/12 a (R10/9). Spinavé se nepocitd. Ale neni absolutné kontrola, kolik Spinavého
prddla odeslo z oddéleni. Takze se potom dostavame do minusovych cisel, kdy chodi cisté
vyprané, které se s dodakem pocita, jestli doddk souhlasi, ale s ¢cim ma dodadk souhlasit,

kdyz nevime, kolik Spinavého odeslo, kdyz se nepocita. To nikdo nevi. (R2/9).“

Odpovédi na otazku pro¢ nesmi dojit ke kiizeni transportu Spinavého a Cistého
pradla jsou celkem podobné: kvili kontaminaci (R1/13, R4/22, R5/13 a R8/15),
Z hygienickych davodt (R2/22 a R3/19), kvili infekci (R5/13, R6/11, R7/15, R9/13 a
R10/12).

V kategorii 2 respondentky hovotily o stavu pradla. Jaké jsou s nim problémy,
jak se v teéchto pripadech postupuje a nakonec navrhovaly samy feSeni na zlepSeni.
Respondentky se nejvice shodovaly v tom, Ze je neustaly nedostatek pradla (R1-R4 a R6).
R4/25-26 upozornila na nekvalitni praci pradelny, a to, ze pradlo je Casto zneciSténo,
roztrhdno, Spatné vyprano. V piipadé nedostatku pradla sestry informuji hlavni sestru,
ktera vola do budéjovické pradelny kvili tomu, Ze nedodali ¢i dodali Spatné (R1/17-18,
R3/23 a R4/28). D¢laji se pravidelné inventury, pak nésleduje doplnéni pouZitim

jednorazového materidlu minimalné tak 1x za mésic (R2/27 a R6/15).

Zbylé respondentky uvadély, Zze je malo odpadovych igelitovych pytld (R5/15), Ze je
pradlo Spatné ulozeno tfeba i na zem, Spatné roztiidéno (R7/17-18 a R10/14-15), a ze
problémem je infekce napf. nozokomidlni ndkaza (R8/17-18 a R9/15) ¢i hodné znecisténé
pradlo (R8/17-18). Pii nedostatku odpadovych igelitovych pytli se pouZzije nahrada, ale
dochazi pak k promoceni (R5/17). U Spatné ulozeného $pinavého pradla, se vydezinfikuje

dana plocha napt. zem (R7/20). U ostatnich problému se postupuje, tak jak je stanoveno
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ve smérnici. R8/20-23: ,, Pokud mdme hodné znecisteéné prddlo, i na to je postup, kdy se
ulozi do igelitového pytle. Nema se to, ale da se na to pradelna upozornit, ale prej oni
museji dodrzovat natolik bezpecnostni postupy, zZe to délat nemusime. Jen nozokomialni

nakazy musime oznacit.

Kategorie 2: Stav pradla

Myslenkova mapa 2: Stav pradla

Kategorie Kéd Respondent Odpoved

R1 = If[ Malo pradla a Spatné vyprané. ]

[
| R2 = .,[ Mepfijde nam pradlo..nemame do eho previékat nase lidi.

lllI R3 = K[Neustéljf nedostatek prédla]

Mame problémy s budéjovickou pradelnou..neodpovidaji pocty odeslaného a
R4 - A pfijatého pradla. Pradlo se mi nelibi, Ze je kolikrat znediiténo, roztrhano, Spatné
" | vyprané.

RS - ‘,[ Malo adpadovych igelitovyeh pytll.

| RE = | Medostatek pradla.

MiiZe se stat, Ze to nékdo odloii na zem a ne do pytle, pradlo je ipatné uloZeno,

—{ Problemy i

roztfidéno a necha se nékde lezet.

‘I| RE - /[ Pokud mame pacienta s nozokomialni nakazou nebo hodné znecisténé pradlo. ]

[||I Ra - K[Nejvétéi problém je infekce.
1

MiZe se pomichat pradlo nei tak, jak vyZaduji v pradelné, ale Zadné vétsi potiie s

|R10 = . .
tim nejsou.

| E—

Ja to fedim a radové sestry pie ze mé. Volam do budéjevické nemocnice, Ze
nedodali ¢i dodali Spatné.

RT =,
Ry

| R2 - If[ Redi se jednardzovym, minimalné 1x za mésic. ]

[ . " . . - .
|'|I R3 - I{[ Resim to tak, Ze volam hlavni sestfe a ta to fesi. ]

| R4 = If[ Mahlasime pani hlavni, a ta to fesi s vedouci pradelny v Budé&jovicich. ]

4{ Reseni i , RS = ([ Pouzije se nahrada, ale pfi nahradé dojde k prcmoéenl’_l

|';". RE - ([ Délaji se pravidelné inventury a pak nasleduje doplnéni. ]
(!

Stav pradla

ll', R7 - ([ Zem by se méla vydezinfikovat.

Postupuje se s nim dplné jinak, tak jak je stanoveno ve smérnici..na hodné
| RE = A znediiténé pradlo je taky postup, kdy se uloZi do igelitového pytle..jen na
nozokomialni nakazy musime upozornit pradelnu.

RT = Dodavky pradla.

| Firma by mohla mit nahradni pradlo, které by v pfipadé poruchy svého zafizeni
IR2 = | poskytla nebo jednorazové poskytnout na vlastni naklady, oni, to prece neni nas
If problém.

S pradelnou v Budéjicich nevim, jestli se da néco vylepsit. Dokud jsme praly pradlo v
naii pradelné.., tak se pradlo vracelo pofadné vyzehlené, vymandlované, nechodily

Zlep"seni ] | —— /| jsme jak straiidla, zmackany. kdyZ nepoznaji 0 od 1, tak nevim, co tam pracuje za
\ obsluhu.

'.I R4 © Uréité si myslim, Ze by bylo lepii, kdyby byla pradelna nade tady v nemocnici, tak
| /| jako to byvalo pred lety.

| RE = K[Maximélné mit vlastni prédelnu.]

I - :
| R8 = {Nic mé nenapada.

|| R - .f[ Zehleni, kvalita pradla i oscbnihc.]
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Respondentky navrhovaly: zlepsit dodavky pradla (R1/20) a kvalitu vyprani,
zehleni (R9/17), firma (pradelna) by méla na své naklady poskytnout nahradni poptipadé
jednorazové pradlo (R2/29-30), mit vlastni pradelnu jako tomu bylo diive (R3/26, R4/30-
31, R6/17) a také nevim, co by se dalo vylepsit (R3/28, R8/25).

Kategorie 3 Manipulace s odpadem obsahuje 2 kody prvni a nynéjsi zkuSenost
s naklddanim s odpady. Z rozhovoru vyplyva, ze diive se netfidilo, vSe se vyhazovalo do
nadob smé&$ného komunalniho odpadu, jen infek¢éni odpad se daval oddélené (R1/25-26,
R2/35-36, R3/34-35, R4/35, R5/21, R6/21, R7/24-25, R8/29, R9/21, R10/19), nebyly

mediboxy ani jednorazové pomucky, takze se v§e mylo, sterilizovalo a pralo (R5/21-22 a

R6/21-22).

Kategorie 3: Manipulace s odpadem

Myslenkova mapa 3: manipulace s odpadem

] e

R1 &,
/

|
| R2 = -
—
IRz = I V roce 1979. Tenkrat se tolik netfidilo...na vie byl jeden kof jen na infekéni byl zv\éﬁt‘.]

| R = I Po ikole. Diive se hazelo vie do jednoho kode.

Odpoved

Po maturité...netfidil se odpad, vie jsme vyhazovaly do nadob sméiného komunalniho
odpadu. Viechno od pradelny aZ po previékani.

Na piedchozim pracoviti v CB. Jako sestra jsem likvidovala odpad u# v Budéjicich. Z
pohledu tiidéni se jako dnes nesmi infekéni vyhazovat do komunalniho.

 Pisku, kde jsem zacinala. Neexistovalo tfidéni, nebyly jednorazové pomicky, takze

—{ 1. zkusenost ’ L

se vie mylo, sterilizovalo a pralo

Na praxi v roce 1997, Tolik se netfidilo, nelikvidovalo, neexistovaly mediboxy.
nepouzivaly se tolik jednorazové pomicky.

|\ RE -

Ve ikole. pravdépodobné se netridilo, tak jako dneska. Lidi se i zpracovani odpadu:
nebyl tak rozdéleny infekéni apod.

RE = |Nevim. Netiidilo se tolik. |
| RE © | Nevim. Netiidilo se t
| R9 = {Nevim. Netiidilo se. |

R10 = [Nevim. Méné se tiidilo, |

R7 =

[Ted Je to daleko pfisngji...Dohled na sestry na eddéleni..namatkové pohledem, taky pohledem
kantroluji shérna mista na odpad a pfi nahlaSeni nesrovnalosti, neshod to jdu fesit, dale také OOPP.

1 ’L Odpad se tfidi..jsou pfisngjsi poZadavky. Jde o 100 % posun k lepéimu kvili ekologii. Urcité ma smys!
Manipulace ‘ widit.
1 Pfi likvidovaniodpadu jsou daleko prisnéjéi poZadavky na nakladéni s odpady, je to lepii. Personal
s odpadem LR & | e it odond <o 1o e, TN g el S
— i spravné roztiidit odpad, co je co. Tfidéni ma smysl a bez toho uZ to nejde.
|‘ [az nyni se hodné tfidi odpad. Mame nékolik nadob na plasty, plastové lahve, sklo, papir, kemunal,

| B3 =/ infekcni..baterie se davaji zvlast..Myslim si, Ze tiidéni ma smysl, a proto tiidime i doma.

[ Chvalila bych, Ze ted se odpad dikladné tfidi. Ma to velky vyznam. Kontejnery s infekénim odpadem se
| wyhazuji kazdy den, popisuje se etiketou..jsou na to extra kontejnery na likvidaci ostrych pfedmétl ...
R4 -~ rozdélené kose na komunalni, infekéni. Uklizecka by to méla fadné do téch kosd, pytl dal rozeridit.

DohliZime na to, aby tomu tak bylo, aby nehodila tfeba infekéni do komunalu, coz by bylo drahé na

s . 1 likvidaci. Déle tiidime plasty a papir atd., coZ si myslim, Ze je lepsi nez pfed lety.
—{ Nyneéjsi zkusenost ’ -
L '\ rs Je vétsi snaha tfidit na komunalni, infekéni odpad, plasty apod. Vice se pouZivaji jednorazové

\ /| prostredky, které jsou vyhodnéjéi. Odpad se wyhazuje do kontejnerd, pytld 3 mediboxi.

I Situace je lepdi ne? dfive: vice se tfidi, pouziva se vice jednorazovych pomilcek.

provadi se dohled nad uklizeékami a celkové nad roztfidénim odpadu.

| 6 =
| ;

" [_— Tidi se vice kvilli Zivotnimu prostfed!. Pribézné dohliZim na to, jestli se tfidl tak, jak
L ma
| RS @ [ Wice se dava pozor na ostry odpad, celkové se vice tfidi. je véti nabidka sortimentu
'I; (jehel). Pfi nastupu prochazime adaptacnim procesem
' g @ [0 hodné lepéi tzn.: ostré predméty davame do boxd, Ze mame rozdéleny komunalni
L™ /| odpad a infekéni, nebezpeéné latkydavame zvI4st a je to dobie.
[ Tridi se vice, dikladnéji. Fajn jsou ty kontejnery na infekéni a nalepky, Ze je to

R10 = A . - . . o

L=~ /| piedpfipravené, polepite a je to. drive to nebylo
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VSechny respondentky se shoduji v tom, ze dnes jsou piisnéjsi pozadavky na
manipulaci s odpadem, dikladnéji se tiidi. R1/28-30 dohlizi na sestry na odd¢leni, taky
namatkové pohledem kontroluje sbérnd mista na odpad, noSeni OOPP a pfi nahlaseni
nesrovnalosti provede Setieni. R2/39-40:, Persondl musi sprdavné roztridit odpad, co je
co“. R3/37-38: ,,Mdame nékolik nddob na plasty, plastové lahve, sklo, papir, komundl,
infekcni - nyni je toho daleko vic — baterie se davaji zvlast' i nebezpecné latky (R9/23-
24).“ R4/37-44: | Kontejnery s infekcnim odpadem se vyhazuji kazdy den, popisuje se
etiketou infekcni odpad, druhy den se vyhodi za 24 hod, jsou na to extra kontejnery na
likvidaci ostrych predmetit — mediboxy (R5/24-26 a R9/23). Vice se pouzivaji jednordzové
prostiedky, které jsou vyhodnejsi (R5/24-26 a R6/24). Uklizecka by to méla radné do téch
kosu, pytli dal roztridit. Dohlizime na to, aby se tridilo tak jak ma, aby nékdo nehodil
treba infekcni do komunalu, coz by bylo drahé na likvidaci (R6/25 a R7/27-28). Fajn jsou
kontejnery na infekcni a ndlepky, Ze je to predpripravené, polepite a je to (R10/21-22).
Pri nastupu prochdzime adaptacnim procesem, musime zndt smérnici (R8/32). Vse mame

uvedeno nejen v provoznim radu, ale i ve smérnici odpadového hospodarstvi. *

Nékteré z respondentek poznamenaly, Ze tfidéni m4 smysl a bez toho uz to nejde
(R1/32, R2/39-40 a R4/37). Proto tfidime i doma (R3/39). Jde o sto procent posun
k lepsimu kvuli ekologii, zivotnimu prostiedi (R1/31 a R7/27).

V kategorii 4 jsou uvedeny ve stavu odpadu problémy, jejich feSeni a odvoz
odpadu. Vétsina respondentek na problémy pii manipulaci s odpadem upozornila na
zranéni pouzitou jehlou, které je zminéno v kategorii 6 (pracovni traz). Zde bych jen
zminila, ze se stal 2x uraz u odvozce (jehla v komunalu). Podle vypoveédi R1/34-35:
., DFive uklizecky davaly vse do jednoho pytle v ramci Setieni krokii, proto byla zavedena
dvoustupnova kontrola. * Jako dal$i neméné diilezita véc byl uveden problém s tfidénim
— R2/42-43: ,,Kam dat obycejnou zZdarovku? Zarivku vi kam - Ze je nebezpecnd.* R4/46-
A7 |, Stane se, Ze sestra, pacient hodi treba do komundlniho odpadu papir.” R7/30:
., Protrhnuti pytle, vysypani odpadu, nespravné zarazeny odpad. “ R10/24-25: ,, Obcas se

stane, ze néekdo spatne vytridi. “ R6/27 upozornila na problém s infekénimi placentami.

Zpiisob tesSeni urazu dle R1/36-47: , SepisSe se cela situace (uraz), Ze nastala.
Odvozce miize pozadovat financni kompenzaci. Jde na hygienu, kde se resi a kontroluje,
zda se nakazil/nenakazil, zatim vzdy to dopadlo dobie - nenakazil se ci nebyla jehla
infekcni — nic si nezpuisobil. Kdyby si néco zpiisobil, tak je to nase chyba, nase

zodpovednost. Pro dohledani po prvni zkuSenosti, kdy drive nebyly popsané pytle, kdy se
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nevedelo z jakého oddéleni je (slo o neznamy pytel), tak jsou nyni vsechny pytle popsané

oddelenim a navic jsou tam podpisy 2 lidi: stanicni sestry a uklizecky. Stanicni sestra

zodpovida za vytrideni, zkontroluje, Ze neni napr. jehla v komundlnim odpadu.

Kategorie 4: Stav odpadu

Myslenkova mapa 4: Stav odpadu

‘ Kategorie ‘

‘ Kod ‘ ‘ Respondent ‘ Odpovéd

Stav
odpadu

Obéas unikne jehla do komunalu (2x Graz u odvozee. Dfive uklizecky déavaly vie do
Jjednoho pytle v ramci Setfenl krokd, proto byla zavedena dvoustuphova kontrola.

R1 =
/

o o Pii tiidéni odpadu obdcas byva problém napf. kam dét obycejnou Zarovku; zafivku vi l
|‘,_-' kam, Ze je nebezpecna.

‘II' R3 = .,'Ted mé nic nenapada.

[Personal, pomocnice aby tfidili, tak jak maji, takZe je na to potfeba dohliZet. Stane
se , Ze sestra, pacient hodi tfeba do komunalniho edpadu papir.

._ RS = ’,'le mé nenapada.

| RE - ."I Zadny problém neni, jen s infekénimi placentami apod ]

R4

—( Problémy ’

| R7 ,[Prntrhnmi pytle, vysypani odpadu, nespravné zafazeny odpad.]

||:\ RE - ,l Nemélo by se stat, ale milZe se nékdo poranit néjakym zplsobem v kontejneru. ]

fl‘ R9 - ,[Krnmé zranéni ostrym predmétem mé nic nenapadé.l

Pokud Elovék tFidi tak, jak ma, tak by nemél byt problém. Obéas se stane, Ze nékdo

ipatné vytfidi.

Sepiie se cela situace (Uraz), Ze nastala. Odvozce miiZze poZadovat finanéni kompenzaci. Jde na hygieny, kde se Fedi a

kontroluje, zda se nakazil/nenakazil, zatim vidy to dobfe dopadlo - nenakazil se ¢i nebyla jehla infekéni... nyni jsou viechny
- | pytle popsané oddélenim a navic jsou tam podpisy dvou lidi: staniéni sestry a uklizecky. Staniéni sestra zodpovida za
;'—' vytfidéni... poté je prebira uklizecka, ktera sesbira a shromazduje pytle... nasledné je prebira naborni éeta, kterd je svaii do
| sbérného mista, do lednic. Provadi se zapis s daliimi opatfenimi [preskoleni). Viude jsou vyvésené pokyny, co maji délat.

Jjak se to ma délat.

[ I\lysvéllime si to. Kdy# to zijstim, promluvim si s tou sestfi¢kou, jdu potom, kdo to udélal. Rekneme si,

\I' R7 - I Délaji se kontroly a provede se zapis.

| rRe - ,IPostup pfi Urazu viz niZe u kategorie pracovni raz.

Tridi se vice, dikladnéji. Fajn jsou ty kontejnery na infekéni a nalepky, 7e je to

| =4 . . . . o P
&-’ pfedpfipravené, polepite a je to. dfive to nebylo.

R1 = l Kazdy den, minimalné 1x za den. OdvaZi jej ndborova sluiba,]

Je denné svazeny Uklidovou sluzbou ve spoluprici s odpadovym referentem odpadového
hospodarstvi.

[R2 =,
| f
[ -

| R3 = [ Odpad se odvazi 2x denné, odvazi jej nasi pracovnici, ne uklidova, ale jini zaméstnanci. ]

I [Pracovniei Unicleanu Odpad infekéni s ostrymi predméty (jehly, stiikacky, skalpely) se likviduje kaZdych
' R4 = | 24 hod, dava se pracovnici a koie se vynasi pravidelné 1-2x denné podle potieby. KdyZ je koi naplnén,
" | zavolam Gklidoveu éetu a pracovniky a ty to potom zlikviduji

—( Odvoz odpadu ’

. RS = l Kazdy den, miniméalné 1x denné pani uklizeckou.

| RG6 ,[Dennéjej odvazl naborova firma ]

I'\ R7 - ,[Minimélné 1x za den pani uklizeckou. ]

v RE [ Kazdy den, minimalné 1x za den. Odvazi jej ndborova sluiba.]

| RG = l Kazdy den, ale | podle potieby. Odvazi jej ndborova sluzba. ]

|R10 = [1xza 24 hod uklizetkou z addéleni na sbérné misto.

Poté je prebira uklizecka, ktera sesbira a shromazZduje pytle - dodavatelsky uklid,

zodpovednost uklidové sluzby. Nasledné je prebira naborni Ceta, kterd je svazZi do

sberného mista, do lednic. Provadi se zapis s dalsimi opatrenimi (preskoleni). Vsude jsou

vyvesené pokyny, co maji délat.““ ReSeni souvisejici s tfidénim odpadu, protrhnuti pytle
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apod. - R4/46: , Persondl, pomocnice, aby tridili, tak jak maji, takzZe je na to potreba

dohlizet. " R7132: ,, Délaji se kontroly a provede se zdpis. *

Vsechny respondentky se shoduji vtom, ze odpad je odvdzen kazdy den
minimalné 1x za den (R3/60: 2x denné, R4/66: 1-2x denn¢) dle potteby. Odpad je pani
uklizeCkou (pracovnici Unicleanu) odndsen z oddéleni na sbérné misto a odvazen
pracovniky ndborové sluzby. R2/61-62: ,Vse probiha ve spolupraci S odpadovym
referentem odpadového hospodarstvi.© R4/67-68. ,,Kdyz je kos naplnén, zavolim
klidovou cetu a pracovniky, ti t0 potom zlikviduji. Opad infekcni s ostrymi predméty
(jehly, stiikacky, skalpely) se likviduje kazdych 24 hod. *

Kategorie 5 vychazi z rozhovoru, pii némz byly pokladany otazky: Jaké zakladni
technické pozadavky musi spliiovat shromazd’ovaci prostiedky odpadl a co musi mit? Je

oznaceni odpadu srozumitelné? Vyhovuje Vam umisténi nadob na tfidéné odpady?

Vewr

0 néco podrobnéjsi. Vybrala jsem a shrnula to nejpodstatnéjsi. R1/50-51 a R3/44: ,Na
oddeéleni mame oddéleny sklad, oddélenou mistnost, kde mame pytle, umélohmotné,
plastové nadoby, kontejnery primo od vyrobce urcené (drive do jakykoliv nadob z umélé
hmoty napr. od avivize — dnes nepripustné).” R2/47-48, R8/42-43: ,,Shromazdovaci
prostiedky nesmi byt volné pristupné, musi byt dostatecné pevné, dobre uzaviratelné,
dostatecné velké, aby se tam vesel veskery odpad“. Jsou barevné odlisené i pytle. R3/45-
46: ,,Na sesterndch je vozik s cervenym vikem na infekcni odpad a zluty na komundlni
odpad. Cerné pytle slouzi na infekcni odpad a priisvitné na komunalni odpad.* R2/48,
R3/47, R4/54-55.... Mdme vyjimku na tzv. biohazard: mizeme ddavat dohromady ostré,
infekcni predméty do téch kontejnerii, které se nepropichnou - mediboxu. Mdame vytisténé
nalepky (Stitky) na pytle a ndadoby s nazvem a katalogovym cislem odpadu, vystrazné
symboly apod. Jsou zde podpisy odpovédnych osob (setrou, uklizeckou), datum, ktery den
je to vyhozeny. Kdyz by se stalo, ze tam néekdo nékde hodi néjakou jehlu a propichnul by
se pytel, aby se vedelo, kdo to udélal. Odpad uchovivime dle narizeni Vv chladicim
zarizeni pred odvezenim na skldadku. Vse zavisi na druhu odpadu. “ R2/48-51: ,, Jestli je to
komunalni, tak ten miize byt v normalni popelnici, stejné tak PET lahve nikomu neublizi.
Pokud je to infekcni odpad nebo ostré predméty atd. tak musi byt uzamcené, aby se k nim
nikdo nedostal. My mame na starosti, Ze odpad je roztrideny, tak jak ma byt a uklizecky
Jjej ulozi do urcenych mist, kontejneri, kde to ma byt.*“ R6/32-33: ,, Odpad se odndsi na

Jjiné shromazdiste pres pracovni den (shromaZzdisté odpadu) a pres vikend (urcené
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Kategorie 5: Shromazd’ovaci prostredky

Myslenkova mapa 5: Shromazd’ovaci prostiedky

‘ Kod ‘ ‘ Respondent ‘

Ma oddéleni pouZivame umélohmotné, plastové nadoby pfimo od wyrobce uréené (dfive do jakykoliv
nadob z umélé hmoty napf. od avivaZe - dnes nepfipustné). Odpad uchovavame dle nafizeni v chladicim
/| zafizeni pied odvezenim na skladku. Mame vytiiténé nalepky s katalogowym dislem na pytle a nadoby.
Jsou zde podpisy zodpovédnych osob. Nadoby jsou také barevné odlisené.

| Je to dané normou. Mame vyjimku na tzv. biohazard: miZeme davat dohromady ostré, infekéni pfedméty

do téch kontejner, které se nepropichnou. Shromazdovaci nadoby nesmi byt volné pfistupny atd. Vie

| zavisi na druhu odpadu. ..komunalni odpad muzZe byt v normalni popelnici, stejné tak PET lahve... infekéni
R2 © - odpad nebo ostré pfedméty atd. musi byt uzaméené, aby se k nim nikdo nedostal. Na oznafeni Vam mize

‘li odpovédét pan Bosak... z oddéleni jde roztiidény odpad s nalepenou vizitkou o jaky odpad se jedna, kdo

| za to rudi, ktery den je vyhozeny a poté za to rudi dklidova sluzba. My mame na starosti, Ze odpad je

|| roztfidény tak, jak ma byt a uklizecky jej uloZi do uréenych mist, kontejnerd, kde to ma byt.

Méame oddéleny sklad , oddélenou mistnost, kde mame pytle, voziky oznaéené barevné a v tomto mame
|‘ nastaveny. Na sesternach je vozik s cervenym vikem na infekéni odpad a Zluty na komunalni odpad
Odlifena barva pytll, kde Eerné sloZi na infekéni odpada prisvitné na komunalni odpad. Také mame
——/'| mediboxy... Kazdy den se to polepi novym Stitkem. Kazdy barel, pytel je oznacen oddélenim, podepsan

| sestrou a pani uklizeckou, které za to zodpovidaji. KdyZ by se stalo, Ze tam nékdo hodi néjakeu Jehlu a

| propichnul by se pytel, aby se védélo, kdo to udélal

| Kontejner je fadné oznacen, k éemu je uréen. Sestra ho dava pomocné sile (uklizeéce) a roztiidi do téch
pytll tak, jak ma. Dava se na docasné shromaZdiité odpadu, které je v suterénu v této budové. Kaidy

| — odpad ma svaje vystraZzné symboly tzn. tfeba odpady &kl a lé€iv. Léciva zvIast od lidi maji svoji etiketu a
zvlait |é€iva od nas, mame je pod zamkem....

Technické
pozadavky

| Pouiivame barevné odlifené umélohmotné, plastové nadoby, kontejnery, pytlemaji
| RS = - oznacenl dle druhu odpadu. Oznaceni obsahuje nazev odpadu, katalogové cislo
apod.

Madoby, kontejnery jsou specialné oznadené: maji katalogové Cislo (vie se fidi smérnicici), podpisy
zadpovédnych asob. Nadoby musi byt dostateéné pevné. Jsou stanovené lhity , odnadi se na

| =
RE &/ shromaidiité jiné pres pracovni den (shromaidiité odpadu) a pres vikend (docasné shromaidiité
| odpadu).
| A7 ..jsou barevné oznafené dle rozpisu, pravidelné vyprazdnované. Shromaidovaci
|L-"__ /| nadoby i mistnosti jsou oznadené.

Musi byt na jedno poufiti, dostatecné pevné, dobfe uzaviratelné, dostateéné velké, aby se tam vesel

veskery odpad. Jsou oznaéené titky, které se na né lepi. My na Stitky vypisujeme datum, v chladicim

Sh romaidaovaci | " /] zafizeni pied odvezenim na skladku. Mame vytisténé nalepky s katalogowym éislem na pytle a nadoby.
Jjsou zde podpisy zodpovédnych osob. Nadoby sou také barevné odlidené.

prostiedky

Jsou barevné odlifené, jsou pevné. Vie je zajisténé. Také jsou oznadené barevné i
podle druhu odpadu i dle potfeby.

Na ostry infekéni odpad jsou plastové uzaviratelné pevné nadoby, aby nedoilo k prapichnuti.
R10 = |Pouzivaji se cerné pytle na infekéni odpad, prahledni pytle na komunalnl apod. Na kazdy druh
odpadu je nalepka.

—
|R2 & ,[ Ja myslim, Ze na tom neni nic nesrozumitelného.
| /

ll" R3 = f[ Ja myslim, Ze ano. Uz jsme si na to zvykly, Ze ui to dodriujeme.

\f
| R4 -

Srozumitelnost | |/ RS =

oznateni \ R6 - /

| R7 - .f[ Mame kaidy rok skoleni, tak ano.

|0 - o ravee]

R9 =

I

‘I R10 ,[Kdyi nerozumime, mame nalepky, kde je to popsané.

Nikdo si nestézoval, pfedpokladam, Ze jo. Na sesternach si to umistuji, neni to Uplné striktné uréeno.

R1 &/ Misto je uréené po dohaodé s nimi.

—

|
[R2 = 1

—{\Umisténi et

= ."[ Uréité by se dalo zlepsit. NepfekaZi nam, spise nam chybi. ]

= f[ Samy jsme ho davaly, kde ho chceme mit, tak ano. l
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shromazdisté pro dany usek).” R2/46 a R6/30-31: ,Je to dané normou, ridime se

smeérnici ‘.

Vsechny respondentky si mysli, ze oznaceni odpadu je srozumitelné. Jen R3, R7 a
R10 dodaly: ,,Uz jsme si na to zvykli, Ze uz to dodrzujeme. Mame kazdy rok skoleni, tak

ano. Kdyz nerozumime, mame nalepky, kde je to popsané. *

Sestry uvedly, ze umisténi nadob jim vyhovuje, vzhledem Kk tomu, ze maji
moznost se podilet na jejich umisténi. R7/40 podotkla, Ze jim shazi, a proto je pro né

nevyhovujici a je potfeba to zlepsit.

V kategorii 6 hovofily respondentky o tom, jestli nékdy mély pracovni uraz a jak
se postupuje v piipadé vzniku trazu. Respondentky R1, R6, R7 a R9 vypovédély, ze se
zranily pii vykonu prace. Pouze R1 ziskala Zloutenku, protoze v dobé, kdy ke zranéni
doslo, se jesté neockovalo proti zloutence — byla ji uznana nemoc z povolani (R1/64-66).
Zbylé respondentky byly informovany o zranéni kolegyn, svédky trazu, nebo jim byl
uraz nahlasen. NejcCastéj$im pracovnim urazem je pichnuti o pouzitou jehlu. Vsechny
respondentky odpovidaly obdobné, tak jsem vybrala nejpodstatnéjsi ¢asti rozhovort.

R10/41 a R2/65-69: ,, Pokud se zrani, oSetri se rana, obvize a pak jsou dvé moznosti:

1. Zrani se o jehlu a vi, od koho jehla byla (napr. sestra hazi do kontejneru ci ji
pacient cukne), tak se délaji odbéry jak toho pacienta, jestli neni na néco nemocny

tak sestry, ktera se sleduje atd.

2. Zrani se o jehlu z pytle od neznamého, tak se délaji odbery (vzorky na protilatky na
hepatitidy — R3/68-69) u sestry a sleduje se, provadi se dalsi odbery.

Provadi se opatreni, protoze pouzita jehla je infek¢éni material (R3/67).

R4/65-66: ,,Pokud k tomu dojde, tak se to musi nahlasit (nadrizenym, bezpecnostnimu
technikovi, hlavni sestie, vedeni, zavodni Iékarce. R2[70-71. , Hldasi se to jako
mimoradna (nezadouci) uddlost, vede si to v evidenci nase zavodni lékarka, Ze ke zranéni
doslo i my v knize tirazii.” R1/66 a R6/44-45: , Resi se to, jak na hygiené, tak na

pracovnim lékarstvi. Ceka se na vysledky.
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Kategorie 6: Pracovni uraz

Myslenkova mapa 6: Pracovni traz

'Anc, zranila jsem se o jehlu jesté na pfedchozim pracovisti, naockovala jsem si Zloutenku typu B. v

R1 = | té dobé se jedté neotkovalo proti Zloutence. Uznali mi NzP. Redilo se to jak na hygieng, tak na

" | pracovnim Iékafstvi. V pribéhu mi pomahal vedouc! polikliniky.

| (14 ne, ale taky uZ se stalo, e se nékdo zranil, kdyZ hodil jehlu do pytle. .2 postupy: 1. zrani se o jehlu

avi od koho byla jehla..., tak se délaji odbéry jak toho pacienta, jestli neni na néco nemocny a tak

[ R2 | sestry, kterd se sleduje atd. 2. zrani e o jehlu 7 pytle od nezndmého, tak se délaji odbéry u sestry a
| sleduje se, provadi se dalii odbéry. Hldsi se to jako mimofadna udalost. Vede si to v evidenci nase

| zavodni lékarka, Ze ke zranéni doilo i my v knize urazd.

Ne, j4 osobné ne_jedna se o pichnuti o pouZitou jehlu_Uraz mi sestry musi nahlasit. pokud k tomu
dojde, tak se to musi nahlasit, musi se odebratkrev, provést opatieni, protoZe pouiita jehla je

| = /| infekéni materil. Sepisuje se Uraz, nezadouci udalost, hlasi se to dal i zavodni doktarce, odebiraji se
il' vzorky na protilatky na hepatitidy.
| (Ne, ale redila jsem Uraz sestficky: pichnuti pouzitou jehlou. TakZe jsme sestficku odeslaly k nasi
! R4 - | zavodnilékafce , nahlasily jsme bezpecénostnimu technikovi, sepsaly jsme hladeni Urazu, hlavni
— |/ sestfe jsme nahlasili a sepsali jsme neZadouci udalost.
Pracovni Graz ‘ Postup | as "Ja' pfime ne, jina sestra. PFi vyhazovani stiikaéky do mediboxu ji vyklouzla z ruky a zabodla se do nohy.

/| Hlasi se jako mimofadna udalost, hlasi se to vrchni sestfe

| Ano, ilo o poranéni: pichnuti o jehlu. Z mediboxu vycuhovala jehla ¢i nebyl pri
odbéru vzat medibox. Je to pofad dokola. Hlasi se jako mimofadna neiadouci
" /| udélost. provadéji se odbéry i u pacienta, informuje se zavodni lékarka, iedi se to s
KHS (Krabatchovou). Cekd se na vysledky.

R [ Ana, Jjehlou. Predtim nei byly zpracované piedpisy. Dnes se to feii jako pracovni
/| draz, nahlasi se to. Zavedni lékar uréuje dalii postup.

[ Ja ne, ale stava se to. Mame na to soupis o Urazu, ktery se vypisuje. Pleda se dale
I nadfizenym, hlavni i na feditelstvi. Dive jsme mély sedity, dnes hlaseni napf. pichnuti
L /| jehlou. Pokud je to mozné zjistuji se informace o pacientovi, provadi se odbéry. Co

\ se zjisti, preda se bezpeénostnimu technikovi

| re 'Anc, mame seiit, kde nahlasime mimofadnou udalost. Pokud vyjde pozitivné po
'_ vysetieni, tak se chodi na infektni, jsme sledovani.

| R10 | Me, vyplni se formulaf o zranéni, oetfi se rana dezinfekel, obvaze se.]

V kategorii 7 Skoleni jsou uvedeny informace a jeho vyznam, které byly zminény

respondentkami v rozhovoru.

Vsechny respondentky se shodovaly vtom, Ze nemocnice potfadda Skoleni
0 odpadech a chemickych latkadch 1x za rok vyjma R4/75 (1x za dva roky). Je povinné a
jsou stanovené tfi terminy, aby se stihli vSichni prosttidat, poptipadé¢ se ptida dalsi termin
(R2/73-74, R5/45-46, R8/57 a R10/43-44). Pan Bosak stanovi terminy, hlavni sestra
rozeSle pozvanky ostatnim pracovnikim (R1/69, R3/69-70 a RA4/75-76). Ti jsou
informovani jak od nadfizenych, tak mailem, z intranetu (R3/71, R4/75, R5/44-45,
R6/47-48, R7/48, R8/58-59, R9/44-45 a R10/43). R4/76: ,.Je to spolehlivé, funguje to tak,
jak ma.“
Kromeé toho, Ze si ze Skoleni musi piisvojit ziskané informace a vyuzivat poznatky

v praxi (R2/74, R4/77-78, R6/48-49), tak hlavni vyznam Skoleni vidi respondentky

predevsim v opakovani, novinkach apod. - viz nize. R3/71-73: ,,VzZdy je dobré si néco
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pripomenout, védet co, kam mate hodit, nekdy je to tézke, stojite nad tim a premyslite, co
kam patri (R1/70, R8/61 a R10/44-45). RA/76-77: ,, Veskery persondl si pripomene, jak to
ma byt, jaka jsou rizika, nasledky. R8/59: ,, Dovidame se novinky napr. nové oznaceni
chemickych latek, i nové véci treba o rtuti (R10/45), k cemu dochdzi ¢i nedochdzi pri
manipulaci a na co si dat pozor.* R7/48-49: ,,Rz’kajz’ nam zmeny ohledné zakonii. Jak
madme s odpady nakladat.” R9/45 a R5/46-47: ,, Predavame si mezi sebou informace,
dozvime se vsechno od odivani po nakladani s odpadem. “ R3/73-75: ,, Myslim, Ze trideni
md smysl a mélo by se tridit vSude. Zrovna dneska mdme skoleni, chodi k nam dvé Ing.

z Ceskych Budéjovic.
Kategorie 7: Skoleni

Myslenkova mapa 7: Skoleni

Kategorie Kod Respondent Odpovéd

R1 = l Skoleni probihs 1x za rok. Pan Bosak vyda terminy, ja to obeélu , vichni se LiEastm'.]

|R2 © l Ano, probiha 1x za rok. Nemocnice jej pofada, jsou tii terminy, aby se stihli viichni prostfidat ]

s pradlem ne, ale s odpadem ano. Je to povinny kazdy rok. Informuje nas pan, ktery se o to stara,
R3 ©  ktery ta cely vede pfes ty odpady, domlouva skoleni mailem, podtou. Ale vétiinou si to posilame
| mailem.

R4 [ Probiha pravidelné 1x za 2 roky, dozvidame se o ném mailem od hlavni, ktera nas jesté upozorni.
%/ Je to spolehlivé, funguje to tak, jak ma

Ano, probiha 1x za rok. Je hlaseno dopredu, dozvidame se o ném od nadrizené stanicni sestry. Je

L povinné, jsou stanovené 3 terminy (pfidava se dalsi, kdyZ se nestihnou viichni prostfidat).

4{ Informace }

\ R6 ©
|

Skoleni probiha 1 za rok o odpadech a chemickych ltkéch, Dovidadme se o ném jak z
mailu, tak od personalu.

II', R7 = l Skoleni probiha kazdoroéné. Dozvidame se o ném pomoci mailu

'I [Pravidelné probiha sSkoleni na chemické latky a odpad. Je povinné pro viechny

| RB = | zaméstnance a probiha stoprocentné 1x za rok. Doviddme se o ném z intranetu a od
f vedoucich pracovniki,

{| [ Probiha skoleni o bezpetnosti prace a chemickych latkach. Dovidame se o ném vidy l

[ R? 1 od vedeni Byva 1 do roka.

| [ $koleni probiha 1x roéné. Na intranet, mailem pfijde pozvanka. jsou stanovené 3

[R10 & terminy.

Skoleni

R1 = ,[iknlenije dileZité kvili novinkam, ale hlavné kvili opakovani, které neni na skodu. ]

R2 = r,[§k|:rlenije urcité dileZité a véechno si musim z ného odnést.

[
|
|

[Neni Spatné si za rok néco pfipomenout, zopakovat, néco se tieba zméni, néco je nového. Vidy je
’ R3 dobré si pfipomenout, védét co kam mate hodit, nékdy je to tézké, stajite nad tim a pfemyilite, co
= /| kam patii. myslim, Ze tfidéni ma smysl a mélo by se tfidit viude. Zrovna dneska mame koleni, chodi
| k nam dvé Ing. z Ceskych Budéjovic. jedna ékoli o chemickych latkach a druhd o odpadech...
,' R4 [wichni, veskery personal si pfipomeneme jak to ma byt, jaké jsou rizika, nasledky. Viechno ze

/| skoleni vyuzivame v praxi.

(.. 1/ RS = [ Dozvime se viechno od odivani po nakladani s odpadem. ]
—{ Vyznam } /

\ re Mély bychom si ze Skoleni odnést viechno, protoze vie je dllezité. Chranit tak sama
\ /| sebe.

| R7T = ,lr"{ikaji nam zmény ohledné zakon(, jak mame s adpady nakladat. ]

1 [Dovidame se novinky napf. nové oznaceni chemickych latek, k éemu dochazi/

| RE ~ | nedochézi pfi manipulaci a na co si dat pozor. Tyto poznatky vyuZivame v praxi.
— »

’ Skoleni je dileZité kvili novinkam, ale hlavné kvili opakovani, které neni na $kodu.

ﬂ R9 - r,[Na Ekoleni si pfeddvame mezi sebou informace.

| R10 & [Viceméné bahem ikoleni jde o opakovani, stejné véci, obéas byvaji novinky. Dozvime
/] se tak i nové véci tieba o rtuti,
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Kategorie 8: Zdiraznéni oblasti

Myslenkova mapa 8: Zdiraznéni oblasti

Odpovéd

‘ Kategorie ‘ ‘ Kod ‘ ‘ Respondent

_.jsem zastancem pouZivani OOPP a prevence (razi. Neexistuje Zadna vymluva, Ze jsou
drahé apod. Dulefita je pouZivat OOPP a chranit sama sebe, aby se nikdo nenakazil tfeba
daleko hife (AIDS) nei jen Zloutenkou apod.

R1 =,

Prevence } [Bezpeénost napf. pfi manipulaci s s ostrymi predméty, aby opravdu tieba neoddélovaly jehly |
_ od stiikacky, i kdyZ je jim opakované vysvétlovano, Ze se to nedé&la. stane se, Ze chtéji usetfit, i
/| kdyZ se to nedéla. Majdete to pak v tom kontejnery, ale uz je to ¢im dal lepal. Dfive se to
Zdﬁraznéni délalo hajné, ted uz se tomu tak nedéje

Oblastl R2 |'Hlavné bych chtéla, aby se zlepsilo hospadafeni s pradlem, to jde na vlivsluzby, ktera nam jej dodéava. |

Kdybyste mohla mohla zafidit, aby pradla pro pacienty bylo dostatek. Je to tézké, kdyZ v tom
nezijete. KdyZ kazdy den musite fesit, Ze neni pradlo, tak Vas to ubiji. Jak je to v réeni: ,Stokrat nic

| Pradio | (R

umofilo osla.”

S pradelnou je problém, kdy se hodné poztracelo a vzapéti jsme mély jen 60 plinek. Také droven
pradla neni kvalitni.

Chtéla byste zdlraznit néjakou oblast, o které jsme se bavily? To byla otazka, kde
mohly respondentky vyjadfit sviij nazor, priority. Bohuzel jen 4 respondentky vyuzily
dané moznosti (R1, R2, R3 a R4). Z odpovedi vyplynulo, Ze je dilezitd prevence a
bezpecnost, a proto je dilezité pouzivat OOPP bez ohledu na jejich cenu apod. (R1/75-76
a R4/82). Dale postupovat tak, jak je stanoveno, aby napf. sestry neoddélovaly jehly od
stiikacky, a tim piedchazet 0raziim, chranit sebe sama (R1/75-77 a R4/82-83).
Respondentky opakované upozornily na problém s kvalitou sluzeb poskytovanych
pradelnou v Ceskych Budgjovicich. Byl projeven zijem o zlepSeni hospodaieni
s pradlem, aby pradla bylo dostatek S odpovidajici kvalitou, aby nemusely kazdy den
fesit, Ze neni pradlo, coZz bylo oznaceno za ubijejici a pfirovnano k réeni: ,,Stokrdt nic

umorilo osla. “ (R2/78, R3/74-76 a R485-87).
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4.3 Dotaznik

4.3.1 Grafické znazornéni

Otazka ¢. 1 Pohlavi

Otazka ¢. 2 Veékova kategorie
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Grafé. 2
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V grafu €. 1 je znazornéno rozdéleni celkového poctu respondentii podle pohlavi.

V ceskokrumlovské nemocnici je zastoupeno 91 % Zen a 9 % muzi.

V grafu ¢. 2 z celkového poctu respodenti je 29 % ve véku 31-40 let, 26 % ve
véku 18-30 let, 22% ve véku 41-50 let, 18 % ve v&ku 51-60 let a 4 % starSich 60 let.

Otazka €. 3 Nejvyssi dosazené vzdélani

Otazka ¢. 4 Pracovni zafazeni
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Z grafu €. 3 je patrné, Ze 59 % zaméstnancli ma stfedoskolské vzdélani, 32 %

zamé&stnancl vysokoskolské vzdélani a zbylych 9 % zaméstnanc dosdhlo jiného

vzdélani.

Zgrafu ¢. 4 vyplyva,

ze zcelkového poctu

respondenti je 57 %

sester/oSetfovatel/zdravotnickych asistentll; po 9 % jak lékatrt/lékatek, tak i jinych

zdravotnickych pracovnikl; 8 % technickohospodaiskych pracovniki, 3 % porodnich

asistentek, 6 % zdravotnich laborantii/laborantek a 3 % nelékatskych pracovnikil. Zadny

z respondentii nebyl farmaceut/ farmaceutka.




Otazka ¢. 5 Na jakém odd¢leni pracujete?

Otazka ¢. 6 Pracovni uvazek
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Z grafu €. 5 je patrné, ze nejvice respondentli odpovidalo z interniho oddé€leni

(22%), chirurgického oddéleni (16 %) a odd¢leni nasledné péce (12 %). Nasledovalo
gynekologicko-porodnické a rehabilitaéni oddéleni (obé po 9%), odd€leni nasledné péce
a odde¢leni klinické (okbh) (obé po 7 %), administrativni odd¢leni (4 %). Z teditelstvi,

ekonomického oddéleni, provozniho useku, hemodialyza¢niho oddé¢leni a détského

oddéleni

respondentli neuvedlo na jakém oddéleni pracuji.

vyplnili dotazniky jen 2 %, z urologické ambulance pouze 1 %. 5 %

Z grafu €. 6 vyplyva, ze 93 % respondentll je zaméstnano na plny tvazek, 2 % na

polovicni uvazek, 5 % na jiny vazek vyjma brigady (0 %).

Otazka ¢. 7 Jak dlouho pracujete
V ¢eskokrumlovské nemocnici?

Grafé. 7
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Z grafu €. 7 je patrné, Ze v nemocnici pracuje 26 % vice nez 20 let, 22 % pracuje

1-5 let, 18 % pracuje 6-10 let, 14 % pracuje 16-20 let a 10 % pracuje mén¢ nez rok, stejné

tak i 11-15 let.

Z grafu ¢. 8 vyplyva, ze 70 % respondentt nekouii, 20 % koufti a 10 % se zdrzelo

odpovedi.
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Otéazka ¢. 9 Tridite doma odpad? Otazka ¢. 10 Oznacte kontejnery podle

toho, co tridite:
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Z grafu €. 9 je patrné, Ze doma tfidi odpad 79 % respondentil, 18 % respondentli
tfidi jen obcas a zbylé 3 % netiidi.

Z grafu ¢. 10 vyplyva, ze respondenti podle oznaceni kontejnert tiidi plasty (120
hlasti), papir (98 hlast), barevné sklo (92 hlasti), komundlni odpad (60 hlasi),

elektroodpad (33 hlast), odévy a textil (23 hlasit), pouzité tuky a oleje (15 hlast), Ciré
sklo (9 hlast), bioodpad (5 hlast), ale Zadny netfidi kartony.
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Otazka €. 11 Jsou vSechny tyto kontejnery Otazka ¢. 12 Tridite odpad v praci?
vV dosahu VaSeho bydlisté?
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Z grafu €. 11 je patrné, Ze u 66 % respondentl se nenachazi vSechny kontejnery

Vv blizkosti jejich bydlisté, zatimco u 34 % respondentti ano.

Z graf ¢. 12 vyplyva, ze z celkového poctu respondentti 86 % tfidi odpad v praci,
7 % jen obcas a zbylych 7 % netiidi.
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Otézka €. 13 Nevite si rady, kam spravné Otéazka €. 14 Radite se s nékym, kam

zaradit urcity odpad? dany druh odpadu vytiidit?
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Z grafu €. 13 je patrné, Ze 47 % respondentt si nevi rady pfi ttidéni odpadu, 31 %
respondentl vi, kam spravné zatadit urcity odpad a zbylych 22 % respondentl si nékdy

nevi rady s tfidénim.

Z grafu €. 14 vyplyva, ze 53 % respondentt se nékdy poradi s nékym, kam zaradit
dany druh odpadu; 45 % respondentii se s nikym neradi a 3 % respondentli potfebuje

poradit pokazdé.

Otazka ¢. 15 Mate na shromazd’'ovacich Otazka €. 16 Pouzivate pfi praci

prostfedcich oznaceno a piesné popsano,

jednorazové pomucky?

jaky odpad sem patii?
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Z grafu €. 15 je patrné, ze 70 % respondenti odpovédélo, ze ma shromazd’ovaci
prostiedky fadné€ oznacené a popsané, 23 % respondentti odpovédélo, Ze shromazd’ ovaci
prostfedky jsou jen Caste¢né oznafené a popsané a 7 % odpovédélo, Ze shromazd’ovaci
prostiedky nejsou fadné oznacené a popsané, jaky druh odpadu, kam patfi.

Z grafu €. 16 vyplyva, ze jednordzové pomicky pii své praci pouzivad 85 %
respondentti, 8 % respondenttl je pouziva jen nékdy a 7 % respondentti je nepouziva.
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Otéazka €. 17 Pouzivate jednorazové
pomucky pouze na jednu uréenou ¢innost

¢i konkrétniho pacienta?

Otéazka ¢. 18 Zatrhnéte, jaké jednorazové
pomtcky pouzivate (vice moznych

odpovedi):

Grafc. 17
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Z grafu ¢. 17 je patrné, ze 80 % respondentli pouziva jednorazové pomucky na

jednu urcenou ¢innost u konkrétniho pacienta, 12 % respondentii je takto nepouziva a

8 % odpovédelo, Ze je pouziva jak kdy na danou ¢innost u konkrétniho pacienta.

Z grafu ¢. 18 vyplyva, ze respondenti pouzivaji jednorazové osobni ochranné

pracovni pomucky (rukavice, rouska, zastéra, plast, ¢epice atd. - 110 hlast), pomicky

k diagnostickym a terapeutickym vykonum (Sondy, katétry, Siti, kanyly, pinzety, nizky,

jehly, stiikacky, atd. - 78 hlasi) a pomucky k zakladni oSetfovatelské péci (podlozky,

rousky, emitni misky, komprese, tampony, vlozky, zinky, lozni pradlo, bryndaky,

podlozni misy, atd. — 73 hlasi).

Otazka ¢. 19 Uptednostiiujete jednorazové

Otazka ¢. 20 Myslite si, ze jednorazové

‘ pomtcky:
pomucky pied pomuckami k opakovanému
pouziti?
Grafc. 19 Grafc. 20
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Z grafu €. 19 je patrné, ze 71 % respondentli upfednostiiuje jednordzové pomucky

pred pomtickami k opakovanému pouziti, 26 % respondentl upiednostiuje jednorazové




pomiicky podle vykonavané cinnosti a zbylé 3 % respondentl nedava piednost

pomuckam jednorazovym pied t€émi k opakovanému pouZziti.

Z grafu ¢. 20 vyplyva, ze 72 % respondenti odpovédélo spravné (b), ze
jednorazové pomiicky Setii Cas, usnadiiuji péci a =zajistuji vetsi ochranu 1 pred
nozokomialnimi infekcemi. 18 % respondentii vybralo odpovédi ,,a* (Setii Cas, usnadiiuji
péci a zajist'uji ochranu, ale ne pfed nozokomidlnimi infekcemi), odpoveéd’ ¢ (neSetfi Cas,
usnadiiuji péci a zajist'uji vétsi ochranu i pred nozokomialnimi infekcemi) vybralo 8 %,
odpoveéd’ d (neSetti Cas, slouzi k okamzitému pouziti, po jednom pouziti se neznehodnoti)

zvolili 2 % respondenti.

Otazka €. 21 Jaké jsou nevyhody pouzivani jednorazovych pomicek?

Grafc. 21

Z grafu ¢. 21 je patrné, ze jako nevyhody jednorazovych pomicek respondenti
uvedli finan¢ni nakladnost (35 hlast), nartst odpadu (18 hlasi), Zadné nevyhody
(12 hlast), vyssi spotieba materialu (9 hlast), neekologi¢nost (7 hlast), nizka kvalita (5
hlast), alergie (2 hlasy), nedostatek (2 hlasy), poceni (1 hlas). Objevily se 1 odpovédi
nevim (7 hlast) a bez odpovédi (40 hlast).

4.3.2 Test dobré shody

V nasledujici tabulce jsou vSechny hodnoty dosazenych hladin vyznamnosti
(sloupec ,,p*) a hodnoty testovaciho kritéria (sloupec xz) u testu dobré shody. Zluté
podbarvené jsou ty buiky, které odpovidaji prikaznému vysledku testu (tedy dosazena
hladina vyznamnosti je niz§i nez 0,05). V téchto testech je tedy mozné zamitnout

ptislusnou nulovou hypotézu.
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Otazka €. 1: Pocet respondentii U obou pohlavi
se statisticky vyznamné 1isi, respondent pohlavi

zenského je vyrazné vice.

Otazka ¢. 2: Pocet respondentii jednotlivych

vékovych skupin se prakticky nelisi.

Otazka ¢. 3: Nejvice respondenti ma
sttedoskolské vzdélani, respondenti pouze zékladniho
vzdélani nejsou zadni.

Otazka ¢. 4: Vyrazn€ nejCastéj$im profesnim
zafazenim mezi respondenty je zdravotni sestra,
pficemz zdravotnich sester je piiblizné stejné jako

vSech ostatnich respondentli dohromady.

Otazka €. 5: Respondenti jsou mezi oddélenimi
rozlozeni vice méné rovnomérné, vyjimkou je interna,
kterd ma statisticky prikazné vice respondentl nez

ostatni oddéleni.

Otazka ¢. 6: Vyrazné nejvétsi skupina

respondenti mé plny tivazek.

Tabulka ¢. 2: test d. shody

otazka [hodnota x2 fhodnota p

1 79,4] 0,00001
2 3,24 0,36
3 43,8] 0,00001]
4 2,21 0,143
5 29,3] 0,0006]
6 184]  0,00001
7 2,71 0,26
8 32,3] 0,00001
9 112] 0,00001
10 227 0,00001
10a 39,99 0,00001
10b 89,71 0,00001
10c 55,20 0,00001
10d 82,8] 0,00001
10e 0,14 0,71
10f 21,61 0,00003)
10g 42,4 0,00001
10h 96,99 0,00001
10i 116§ 0,00001
10j 67,6] 0,00001
11 11,2 0,0008]
12 144y 0,00001
13 11,2 0,0043
14 0,31 0,59]
15 73,91 0,00001
16 139 0,00001
17 114 0,00001
18 9.68] 0,008
18a 93,4] 0,00001
18b 13,8] 0,0002
18c 7,76 0,005
19 13,8 0,0002
20 13,9 0,0002

Otazka ¢. 7: Jednotlivé skupiny podle délky praxe v nemocnici (do 1 roku, 1 az 5

let, 6az 10 let, 11 az 15 let, 16 az 20 let a nad 20 let) jsou pfiblizné stejné velké.

Otazka ¢. 8: Nejvétsi skupina respondentli nekoufi, nicméné pomérné velka

skupina respondentli (celkem 12 ze 116) na tuto otdzku neodpovédela, proto v analyze

kontingen¢nimi tabulkami byla tato skupina posuzovéna samostatn¢, vedle respondentd,

ktefi odpovédeli, Ze koufi, a skupiny, kterd odpovédéla, Ze nekoufi.

Otazka €. 9: Velmi vyrazné prevladaji respondenti, ktefi odpad tridi.

Otazka ¢. 10: Jednotlivé kontejnery jsou vyuzivany rizné. Kontejnery na barevné

sklo, plasty a papir jsou vyuZzivany drtivou vétSinou respondentli, kontejner na komunalni
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odpad piiblizn¢ polovinou respondentii a ostatni kontejnery jen velmi malou Casti

dotazovanych.
Otazka ¢. 11: Prevlada odpovéd’, Ze kontejnery nejsou v dosahu.
Otézka €. 12: Vétsina respondentt tfidi na pracovisti odpad.

Otéazka ¢. 13: Nejvétsi skupina respondentti vi, kam davat odpad, ovSsem nejedna

se 0 vétsinu.

Otazka ¢. 14: Skupina respondentt, kteti se neradi, kam déavat odpad, je pfiblizné

stejn¢ velka jako skupina respondentt, kteti se radi obcas.

Otéazka €. 15: Vétsinou jsou nadoby na odpad fadné popsany.

Otazka ¢. 16: Drtiva vétSina respondentd pouziva jednorazové pomicky.

Otazka ¢. 17: Tyto jednordzové pomucky pouziva vzdy jen na jednu urcenou
¢innost ¢i konkrétniho pacienta.

Otazka ¢. 18: VétSina respondentli pouzivd jak osobni ochranné pomucky (ty
pouzivaji prakticky v§ichni, kromé respondentti z pracovist, kde tyto pomucky se obecné
neuzivaji), tak pomucky k diagnostickym a terapeutickym vykonim i pomicky k
zékladni oSetfovatelské péci.

Otazka €. 19: Vétsina respondentli upfednostiiuje jednorazové pomucky.

Otézka €. 20: Vétsina respondentt zvolila spravnou odpovéd, tedy odpovéd’ ,,b*.

Otazka ¢. 21: Nejcastejsi odpoveédi byly odpoveédi ,,finanéni nakladnost™ a ,,nardst
odpadu®. Ostatni odpovédi se vyskytovaly méné Casto, nelze mezi nimi najit priikazné
rozdily. Velka skupina respondentii neuvedla odpoveéd zadnou (pfiblizné stejné velka

skupina, jako ,,finan¢ni nakladnost®).

4.3.3 Tabulky

V naésledujici tabulce jsou vSechny hodnoty dosazenych hladin vyznamnosti u
kontingenc¢nich tabulek, a to v jednotlivych sloupcich pro faktory vzdélani, kouteni, délka
praxe a zafazeni. Zluté podbarvené jsou ty buiiky, které odpovidaji prikaznému vysledku
testu (tedy dosazena hladina vyznamnosti je niz$i nez 0,05). V téchto testech je tedy

mozné zamitnout pfisluSnou nulovou hypotézu. Otazka 18 nebyla testovana, nebot
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prakticky vSichni respondenti ochranné pomiicky pouzivaji, takze je ziejmé, ze by zadny
rozdil zde nevznikl. Otazky 11 a 19 nemélo smysl s ohledem na jejich povahu testovat
(Ize tézko ocekavat, Zze dostupnost kontejnerti néjak souvisi s koufenim, vzdélanim

apod.).

Tabulka ¢. 3: Faktory ovliviiujici manipulaci s odpady

otazka |p - vzdélani|p - koureni | p - délka prace | p - zafazeni
9 0,84 0,73 0,08 0,29
12 0,014 0,29 0,016 0,0003
13 0,58 0,34 0,06 0,28
14 0,54 0,48 0,01 0,007|
15 0,0008 0,74 0,03 0,33
16 0,66 0,55 0,72 0,0002
17 0,42 0,63 0,54 0,004
20 0,61 0,81 0,04 0,29

Zde jsou komentovany jen prikazné vysledky (tj. otdzky, u nichz je dosazena

hladina vyznamnosti niz8i nez 0,05).

Vliv vzdélani na odpovédi: Prikazné jsou pouze rozdily v odpovédich na otazky
12 a 15. Otazka ¢. 12: Respondenti s vysokoskolskym vzdélanim prikazné¢ méné tridi
odpad na pracovisti. Otazka ¢. 15: Respondenti s vysokoSkolskym vzdélanim maji méné

Casto fadné popsané nadoby k tiidéni.
Vliv koufeni na odpovédi: Nebyl zjistén zadny prukazny rozdil.

Vliv délky pracovniho poméru na odpovédi: Prikazné jsou pouze rozdily
V odpovédich na otazky 12, 15 a 20. Otazka ¢. 12: Respondenti s delSi dobou praxe
prikazné vice tiidi odpad na pracovisti. Otazka €. 15: Respondenti s del§i dobou praxe
maji Castéji fadné popsané nddoby k tfidéni. Otdzka ¢. 20: Respondenti s kratkym
obdobim praxe (do 5 let) odpovidali mén¢ Casto spravné, frekvence spravné a Spatnych
odpovédi byla ptiblizné totozna, kdeZto ostatni respondenti vyrazné Castéji odpovidaji

spravng.

Vliv pracovniho zafazeni na odpovédi: Otazka ¢. 12: Zdravotni sestry na
pracovisti tfidi odpad vyrazn€ vice neZ ostatni pracovnici. Otazka ¢. 14: VétSina
zdravotnich sester se nekdy radi, kam zatradit odpad, u ostatnich pracovnikli ptrevlada
odpovéd, Ze se neradi vlbec. Otazka ¢. 16: Zdravotni sestry vyrazn¢ vétSim podilem
pouzivaji jednordzové pomicky (podil sester, které je nepouzivaji, byl naprosto

minoritni). Otazka ¢. 17: Drtiva vétSina zdravotnich sester pouziva jednorazové pomucky
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pouze pro jednu konkrétni ¢innost nebo jednoho konkrétniho pacienta. U ostatnich
pracovnikil tato moznost je sice také nejcastéjsi, ale nezanedbatelny je podil i ostatnich

odpoveédi.

Z vysledkl vyplyva:

H1: Pristup ke tfidéni odpadu se lisi u kutakt a nekurakt. Byla zamitnuta
alternativni hypotéza, plati tedy nulova hypotéza.

H2: Zptsob tfidéni odpadu zavisi na vzdélani. Hypotéza byla potvrzena.

H3: Zptsob tiidéni odpadu zavisi na pracovnim zatazeni. Hypotéza byla
potvrzena.

H4: Zptsob tfidéni odpadu zavisi na délce praxe zaméstnanct. Hypotéza byla
potvrzena.

Z tabulek ¢. 4-6 (Ptiloha 4) vyplyva, ze produkce mnozstvi ostatnich odpadu za
obdobi 2012-2014 klesla z 181,535 t na 82,4739 t, ale mnozstvi nebezpe¢nych odpadi
naopak narostlo z 56,505 t na 69,237 t, zejména infekéni odpad (z celkového mnozstvi
nebezpeéného odpadu 69,237 t tvofil 66,675 t), a to mam vliv i na naklady na

zneSkodnéni odpadu, které se zvysuji.

Vse vysSe popsané vychdzi z mého pozorovani, ze ziskanych informaci od
zamé&stnanct, vnitinich pfedpisti nemocnice (smérnice a provozniho fadu) rozhovorti a
dotaznikd. V pfiloze jsou umistény fotografie pofizené v ramci mého vlastniho vyzkumu

a schémata vytvoiena ze ziskanych tdajh.
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5 Diskuze

V praktické ¢asti své prace jsem se zameéfila na porovnani systému nakladani
s odpadem a s pradlem v Nemocnici Cesky Krumlov a.s. s jejim provoznim fadem a
legislativou. Také jsem zpracovala vSechny informace, které mi byly pfedany, at’ uz

béhem pozorovani nebo rozhovort a dotaznikd.

5.1 Pozorovani

5.1.1 Odpad

Bylo zjisténo, ze vySe zminény zptsob tiidéni odpadl je dostacujici, ze dale nelze
odpad vice vyttidit, a proto dostala nemocnice povoleni k upusténi od t¥idéni u vybraného
druhu odpadu. Kazdy rok je provddéno proskoleni zaméstnanci v oblasti nakladani
s odpady, aby si prohloubili své znalosti a zaroven zopakovali vyznam tfidéni a jeho

zptisob provedeni.

Nemocnice ma 415 zamé&stnancu, z toho 350 zdravotnikd. Bé&hem roku dochazi
K migraci zaméstnanct, za rok 2014 odeSlo 24 sester (v€etné porodnich asistentek) a
stejny pocet zase nastoupil. Problém ovSem muiZze nastat pti nastupu novych zaméstnanct,
kdy systém tiidéni je zajety a pii jejich nezauceni muze dojit k Girazu. Jedna se
0 vyjimec¢né piipady, ale je dilezité vénovat jim pozornost. V nemocnici maji zavedeny
systém, kdy kazdy pracovnik, ktery nastoupi, musi absolvovat tzv. ,,adaptacni proces*,
aby se zamezilo nezadoucimu jednani. Nemocnice také spolupracuje se Stiedni
zdravotnickou $kolou v Ceském Krumlové, umozituje jejich studentim odbornou
praktickou vyuku a stdze. Studenti a studentky dochazeji v pribéhu roku na praxi, vétSinu

dni s uéitelkou.

Je potfeba informovat i pacienty, vzhledem Kk vyskytu urazti u zaméstnancd
zpusobenych jejich nevédomosti napf. pacient s diabetem mellitus si podal inzulin na

zachod¢ a poté pouzitou jehlu vyhodil do komunalniho odpadu v dané mistnosti.

Diive panovaly velké neshody mezi se sestrami a pracovnicemi uklidové sluzby,
které vedly k naschvaliim, coz mé¢lo za nasledek vysoky pocet tiraz(i u pracovnic tklidové
sluzby (dale jen uklizecek). Byla zjisténa pochybeni na strané uklizeek, ze si

usnadiovaly praci tim, ze vSechny odpady davaly do jednoho pytle, tak i u sester, které
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pouzité stiikacky vyhazovaly do komundlniho odpadu. Proto byly sestry a uklizecky

zauCovany a o¢kovany proti VHB.

Dnes je zaveden tfistupnovy systém kontroly, kdy za vytiidény odpad na oddéleni
zodpovida dana stani¢ni sestra a po pievzeti zodpovida uklizecka za jeho spravné ulozeni
na misto urCeni, odkud si jej pfevezme pracovnik provozniho Useku a pieda do
kontejneru vyjma vikendl a svatki, kdy je do ptislusnych kontejnerti a na shromazdisté
odpadi ukladaji pracovnice uklidové firmy. Infekéni odpad ulozi do kovového
uzamykatelného boxu vedle budovy interny, ktery pfi mém pozorovani byl odemknuty,

ale prazdny (obr. ¢. 15 Piiloha 1).

Uklizecka stejné tak i pracovnik provozniho tseku nesmi pfevzit neoznaceny
pytel. Na pytli s odpadem je stitek, kde musi byt podpis jak stani¢ni sestry, tak uklizecky
které jsou za n&j zodpovédné na daném oddéleni, ale i pracovnika provozniho useku. Ne

vzdy tomu tak bylo, viz obr. €. 74-75 Ptiloha 1.

Uklizecka podepisuje jako prvni stitek, kterym oznacuje ptedmétny pytel pro dany
druh odpadu. Stani¢ni sestra mize podepsat Stitek predem ¢i tésné pred vynesenim, zalezi
na tom, jestli véti uklizecce. Pokud uklizecce véfi, tak oznaci Stitek pfedem (ve vétSing
ptipadd). V piipad¢, Ze uklizeCce nevéti, protoze se obava, ze by napt. pfesypala vSechen
odpad do jednoho pytle ¢i pytle pfendala do jednoho pro usnadnéni prace, tak podepise

Stitek az pfed vynesenim. Jedna se vSak 0 ojedin€lé ptipady ¢i u nové piijatych uklizecek.

Kazda uklizecka pouZziva pii své praci pracovni od&v (Zlutd halena). Také ma
stanovené oddéleni, kde uklizi s vyjimkou dovolenych, kdy mohou uklizet i na jinych
oddglenich nez jsou jim ptidélena. Uklid se na jednotlivych oddélenich lisi také nejen
casov€. Na kazdém oddéleni je tklidova mistnost, kde se nachazi uklidové prostfedky
urené pouze na toto oddéleni napt. mop je oznaCen danym oddélenim. Voda
s prostiedkem na myti podlah je na nékterych oddélenich jiz v dané koncentraci, nékde je

zase musi nafedit samy uklizeCky za pouziti ochrannych bryli, viz obr. ¢. 76-79 Ptiloha 1.

V ptipadé, Ze dojde k urazu, postupuje se podle instrukci o povinnostech
vedoucich pracovnikili, zaméstnancii, bezpecnostniho technika, vedeni evidence (kniha

trazll), zpisobu hlaSeni a zasilani viz ptiloha 7.
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5.1.2 Pradlo

Béhem mého pozorovani jsem zjistila, ze manipulace s pradlem neodpovida
soucasnému provoznimu fadu platnému z r. 2012. Pfic¢inou nesouladu je zavedeni novych
opatieni odpovidajicich legislativé. V dobé mého pozorovani se pfipravoval novy

provozni fad, ktery byl vyhotoven pii dokoncovani mé prace.

V provoznim fadu, jenz jsem obdrzela, slouzi k rozvozu pradla vozidlo Dacia
Pick-Up (viz Pfiloha 1 obr. ¢. 80), které se nyni pouZziva na piepravu odpadu. Dale
neodpovidad doba ptepravy Cistého a Spinavého pradla a jejich poradi. Nejprve dle tohoto
provozniho fadu rozvazeli Spinavé pradlo v ¢asovém rozmezi od 7,30 — 9,30 hodin denné
a po dezinfekci vozidla nasledovala pieprava Cistého pradla v ¢asovém rozmezi 10,30 —

15,00 hodin denné.

Na vSech odd¢€lenich kromé chirurgie vyuzivaji shoz, ktery se dezinfikuje 1x za 3
mésice nebo ihned pfi znecisténi napt. po protrzeni pytle, pfi znecisténi podlahy shozu a
tehdy, kdyZ neni operac¢ni pradlo vloZzeno nejprve do igelitu a nasledné¢ do pytle.
Plynovani shozu se provadi 1x za rok. V nemocnici maji 2 typy shozu normalni (bézny) a
lopatkovy, ktery byl kdysi velice modni. U bézného je profil télesa shozu uvnitt zcela
hladky, a tim zamezuje jakémukoliv zachyceni shazovanych materialti, viz Ptiloha 1 obr.
¢. 81. Kdezto lopatkovy shoz ma v profilu télesa shozu lopatky viz Ptiloha 1 obr. €. 82, a

apod.). Dalsi nevyhodou je jeho obtizné ¢iSténi.

Pracovnik, ktery svazi pradlo z oddéleni na piijem Spinavého pradla, nesmi
pfevzit neoznaceny pytel. Pokud takova situace nastane, povinnosti sester je zjistit, o jaké
pradlo se jednd, z jakého oddéleni pochazi a dodate¢né jej oznacit. Pracovnik pradelny si

ho nasledné vyzvedne.

Zanejvetsi problém povazuji zaméstnanci ¢eskokrumlovské nemocnice kvalitu
sluzeb poskytovanych pradelnou Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. (dale jen pradelna
CB), jejichz sluzeb Nemocnice C. Krumlov vyuziva. Z pohledu vedeni zdej§i nemocnice
je vsak vyhodné prat pradlo v pradelné CB, nebot’ byla zrusena jejich vlastni pradelna.

Pracovnik pradelny CB pfiveze ¢isté pradlo na piijem pradla, kde jej slozi.
Pracovnice piijmu pradla pfepocita pytle s pradlem. Plnych pytld s ¢istym pradlem je
méné neZ se Spinavym (Cisté slozené pradlo zabere mén¢ mista nez pouzité neslozené), a
proto musi zkontrolovat pocet 1 prazdnych pytli. Poté pytle zvazi, rozdéli podle oddéleni
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a sepiSe zdznam. Jiny pracovnik nemocnice pytle s pradlem rozveze na jednotliva
odd¢leni, kde si je pfevezmou sestry. Sestry zkontroluji a ptepocitaji pradlo. A tady
nastiva problém. Stava se pomé&mé Casto, Ze v pradelné CB chybné pierozdéli pradlo,
takze na oddéleni nedostanou to, co potiebuji. Jednotlivd oddéleni maji barevné feSeny
pracovni odév: modry, zeleny a zluty. Pokud pfijde na oddé€leni nespravné barevné
oznaceny pracovni odev, ktery neodpovida vétSinou ani velikostnég, tak sestry okamzité
informuji hlavni sestru. Nésledn¢ je pradlo odvezeno zpét na piijem pradla a poté na
spravné¢ oddéleni. Tato situace je na dennim potradku. Neéktefi zaméstnanci feSi tuto
situaci tak, ze si nosi a perou pracovni odév doma. Muze se stat, Ze si odév zapomenou
doma, pak berou pracovni odév ostatnim, coz méa za disledek, Zze na oddéleni maji

nedostatek pracovnich odévi.

Nemocnice vyse popsany problém nékolikrat fesila s pradelnou CB, ale spravné
rozdélovani pradla fungovalo maximalné 1-2 tydny a pak se vSe vratilo ,,do zajetych
koleji“. Jednim z moznych divodi muize byt velké mnozstvi zaméstnancl, ktefi se
v pradeln¢ stiidaji a také velky pocet jejich zakazniki.

Taky se stalo, Ze bylo strzeno logo z pracovnich odévi. Pouziti Zehliciho lisu na

wrwe

k jeho strzeni.

Mezi dalsi zavazné problémy s pradelnou CB je, Ze neodpovidaji podty pradla,
nékdy je pradlo znecisténo, roztrhané a Spatné vyzehleno. Sestry musi vSechny zjiSténé
zavady a nesrovnalosti nahlasit hlavni sestfe. Nejvétsi potize s tim méli na détském
oddéleni (ztrata latkovych plenek). Proto bylo détské oddéleni vybaveno vlastni prackou
a suSickou na novorozenecké pradlo, které sestry vyperou, ususi, ale nezehli, viz

Piiloha 1 obr. ¢&. 83.

5.2 Rozhovor
Z vysledku vyplyva, ze respondentky védi, jak nakladat s pradlem, odpadem a jak
postupovat pti vzniku pracovniho trazu.

Respondentky uvedly, ze nejen po adaptacnim procesu, ale az po kazdoro¢nim
Skoleni jsou schopné zvyknout si a postupovat tak, jak je stanoveno. Tim chtély poukazat na

dulezitost délky praxe, opakovani danych postupti béhem Skoleni a jejich vysvétleni. Lidsky
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faktor hraje velkou roli. Mize dojit k jeho selhani, a proto je obzvlast dulezité byt vzdy

obezfetny pii nakladani s odpady.

Dotazovanim bylo dale zjisténo, Ze vSichni védi, jak nakladat (tfidit) S nebezpe¢nymi

odpady, plasty, papiry, ale ticba obyCejna zarovka miize byt problémem - kam s ni?

Velice zajimavy je nazor respondentky R4/47, ktera uvedla, Ze pacient mize néco
hodit do komunalniho odpadu, co tam nepatfi, at’ jde o papir ¢i pouzito jehlu, jak jiz bylo
zminéno 1 v pozorovani 5.1.1. Odpad str. 73. Co patii a nepatii do komunalniho odpadu
z pohledu nemocnice, je jiné nez z pohledu bézné domacnosti. Naptiklad plenky, vlozky a
naplasti jsou v nemocnici povazovany za infekéni odpad, a podle toho se s nimi naklada,

kdezto v domacnostech se jedna 0 bézny komunalni odpad.

Dale respondentky uvedly vyznam prevence pouzivanim kvalitnich OOPP a
dodrzovanim postupll, aby ochranily samy sebe pfed moznym nakazenim infekci (hepatitidy,
MRSA, AIDS).

Respondentky mély moznost pii rozhovoru vyslovit svilj nazor na sluzby
Ceskobudgjovické pradelny. Jejich postoj k pradelné je shodny tzn. ze pradlo se z pradelny
vraci do zafizeni v neodpovidajici kvalité (prani, Zehleni) i poctu a ze by radéji mély opét
vlastni pradelnu, na kterou bylo spolehnuti. Domnivam se, Ze neustdlé feSeni problému
s pradlem je, jak jiz bylo zminéno, ubijejici a nadbyte¢na prace, ktera by nebyla potieba,

pokud by pradelna fungovala tak, jak ma.

Na zéklad€ pozorovani a rozhovori byly zodpovézeny vSechny vyzkumné otazky.

V1: Odpovida postup pri manipulaci s odpady legislativé a provoznimu
fadu? Z pozorovani i rozhovord plyne, ze odpovida az na vyjimky, kdy pii jedné mé
navstéveé nebyl uzaméen kovovy box na infekéni odpad (v té dobé byl prazdny). Nebyly

podpisy vsech zodpovédnych osob na pytlech pii pfevzeti pracovniky.

V2: Je na jednotlivych oddélenich rozdilny systém tiidéni, likvidace odpadi
a proc to tak je? Na odd¢lenich, na kterych jsem byla, ale i z odpovédi vyplyva, ze maji
zavedeny jednotny systém tfidéni, ktery se mize liSit podle druhu odpadu. Vse je
uvedeno ve smérnici a provoznim fadu oddélent.

wewrs

V3: Lze nalézt efektivnéjsi zpusob ieSeni nakladani s odpady? Po rozhovoru
s panem Bosakem a zaméstnanci jsem dospé€la k nazoru, ze dosavadni zplsob tfidéni je

dostacujici a neshledala jsem prozatim efektivng&jsi feSeni pro nakladani s odpady.
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V4: Odpovida postup pri manipulaci s pradlem legislativé a provoznimu
radu?  Ano, odpovida, vychazim-li z mého pozorovani a vypoveédi.

wewrs

V5: Lze nalézt efektivnéjsi zpusob FeSeni nakladani s pradlem? Urcité ano.
Myslim si, ze vedeni nemocnice by mélo zlepsit komunikaci s pradelnou v Ceskych
Budg&jovicich, aby byly odstranény nedostatky a poskozeni pradla nebo pfistoupit

k radikalnimu kroku tzn. zménit pradelnu.

5.3 Dotaznik

Vyzkum byl provaddén dotaznikovou metodou. Vybérovy soubor byl tvoien
vzorkem zaméstnanci Ceskokrumlovské nemocnice. Dotaznik tvofilo celkem 21 otazek,

zZ toho 2 otevieng, 2 polooteviené a 17 uzavienych.

Nyni se zaméfim na jednotlivé vysledky dotaznikového Setfeni. Prvnich sedm
otazek mélo za Ukol shromdzdit identifikacni udaje tykajicich se pohlavi, véku,

dosazeného vzdélani, pracovniho zatfazeni, oddé€leni, pracovniho tvazku a délky praxe.

Otazka €. 1: Je patrné, Ze v ceskokrumlovské nemocnici je zastoupeno 91 % Zen
a 9 % muzl, coz neni neobvyklé, protoze ve vétsin¢ zdravotnickych zafizeni prevlada
zenské pohlavi. Otazka €. 2: VétSinu respondent tvotily vékové kategorie 31-40 let
(29 %), 18-30 let (26 %) a 51-60 let (22 %). Otazka €. 3: V nemocnici pievladaji
zaméstnanci s dosazenym  stfedoSkolskym  vzdélanim (59 %), méné pak
s vysokoskolskym vzdélanim (32 %). Otazka ¢. 4: VEtSinu respondentti tvofili
sestry/oSetiovatelé/zdravotni asistenti (57 %), zbyvajici respondenti jsou rovnomérné se
zanedbatelnym poctem rozdéleni mezi lékafe/lékarky, zdravotni laboranty/laborantky,
porodni asistentky, jiné zdravotnické pracovniky, nelékaiské zdravotnické pracovniky a
technicko-hospodaiské pracovniky. Otazka €. 5: Nejvice respondentti pracuje na
internim oddéleni (22 %), chirurgickém oddéleni (16 %) a oddéleni nasledné péce
(12 %). Otazka ¢&. 6: V nemocnici je 93 % respondentll zaméstnano na plny tvazek
(93%) a zbylych 7 % na polovi¢ni, CasteCny a jiny typ tGvazku. Otazka ¢. 7:
V Ceskokrumlovské nemocnici pracuje vice nez 20 let 26 % respondentd, 1-5 let 22 %
respondentti, 6-10 let 18 % respondentil, 16-20 let 14 % respondentti, 11-15 let a méné

nez rok kazda po 10 % respondenti.
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Otazka €. 8: Z celkového poctu respondenttt 70 % tvoii nekutéci, 20 % kutaci a
10 % odpoveéd neuvedli, ale da se predpokladat, ze se jedna o kutéky, ktefi se neciti byt
silnymi kufaky, ¢i jim tato otdzka nepfisla relevantni. Otazka ¢&. 9: Tfidéni odpadu doma
provadi 79 % respondentli, 18 % respondentli obcas a 3 % jej netfidi. Pfedpokladam, ze
pokud respondenti tfidi doma, budou mit stejné zodpovédny piistup ke tiidéni i v praci.
Otazka €. 10: Nejvice respondenti tiidi plasty (109 hlasit), papir (98 hlasti) a barevné
sklo (92 hlast). V polozené otazce bylo dillezité, zda doty¢né osoby poznaji kontejnery
na pfislusny odpad. Nékteii respondenti téméf nezatrhli zadny, coz nemusi pifimo
znamenat, ze netfidi odpad, ale Ze jeho vynasenim mohou byt napf. povéieni ostatni
rodinni pfislusnici. Otazka €. 11: VSechny kontejnery na tiidény odpad ma v dosahu
svého bydlisté pouze 34 % a zbylych 66 % respondentti je nema. Myslim, Ze ne vSichni
spravné pochopili poloZzenou otazku (Jsou vSechny tyto kontejnery - vSechny zobrazené
kontejnery - v dosahu Vaseho bydlisté?), jelikoz vybrané kontejnery maji vSichni u svého
bydlisté, a proto zatrhli odpovéd’, Ze jsou v blizkosti jejich bydlisté. D4 se tedy
predpokladat, ze by bylo vyssi % respondentti, ktefi nemaji vSechny kontejnery u svého
bydlisté. Otazka €. 12: Tiidéni odpadu v praci provadi 86 % respondentd, 7 %
respondentl jen obcas a zbylych 7 % respondentii odpad netfidi. V porovnéni s otdzkou
¢. 9 v praci tfidi odpad o 7 % vice, nez se tfidi odpad doma a zaroven o 4 % vice netiidi
Vv praci oproti domovu. Otazka €. 13: Zjistovala, zda respondenti védi, kam spravné
zafadit urcity odpad. Je alarmujici, ze téméf polovina respondentt (47 %) si nevi rady a
necela ¢tvrtina respondentil (22 %) miva obcas problémy s jeho zatazenim (viz Ptiloha
Graf ¢. 22 se zaméfenim na délku praxe). Pouze 31 % respondentd tvrdi, ze umi spravné
zatadit dany druh odpadu. Otazka €. 14: V pfipad€, ze si respondenti nejsou jisti pfi
tiidéni odpadu, tak 53 % respondent Se S nékym snazi poradit, 3 % respondentt se radi
pokazdé (mezi nimiz nejspiSe budou nové piijati zaméstnanci) a 45 % respondentli se
s nikym neradi. Otazka ¢. 15: Oznaceni a popsani shromazd’ovacich prostiedkli povazuje
70 % respondentti za dostacujici, 23 % respondentd za netplné (Castecne) a 7 %
respondentll tvrdi, Ze je nema oznacené a popsané. S del§i pracovni praxi maji
respondenti pocit, Zze jsou shromazd’ovaci prostfedky lépe oznaCeny a popsany (viz
Ptiloha 8 graf ¢. 23), coz muze byt dano zlepSenim zpusobu oznacovani a popisu nebo jen
zapracovanim. Otazka €. 16: Pti praci 85 % respondentii pouziva jednorazové pomicky,
8 % respondentit je nékdy pouziva. 7 % respondentt pii praci jednorazové pomicky
nepouziva - jedna se o napt. zaméstnance z odd€leni administrativy, ekonomického

oddéleni. Otazka ¢&. 17: Z celkového poctu respondentit 80 % pouziva jednorazoveé
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pomiucky na jednu ur¢enou ¢innost ¢i konkrétniho pacienta, u 8 % jak kdy (z&visi na dané
¢innosti apod.) a 12 % (z nichz 7 % nepouziva jednorazové pomticky vubec pfi praci) je
nepouzivd na jednu urcenou Ccinnost ¢i konkrétniho pacienta. Otiazka ¢. 18:
V Ceskokrumlovské nemocnici respondenti pouzivaji vSechny druhy jednorazovych
pomiicek, zejména se jednda o OOPP (110 hlasti), pomicky k diagnostickym a
terapeutickym vykonim (78 hlasi) a pomtcky k zakladni oSetfovatelské péci (73 hlast).
Otazka ¢. 19: Je otdzka, kterou jsem chtéla zjistit, zda respondenti pii své praci
uptfednostnuji jednorazové pomucky pied pomickami k opakovanému pouziti. VéEtsSina
respondentl (71 %) je upfednostiiuje, u Ctvrtiny respondentll (26 %) zéavisi na Cinnosti,
kterou vykonava. 3 % respondentli vice vyhovuji pomtcky k opakovanému pouZiti.
Reakce na polozenou otazku mohou 1épe vysvétlit odpovédi K otazce ¢. 21, viz niZe.
Otazka ¢. 20: Danou otazkou jsem chtéla zjistit, zda maji respondenti povédomi,
zjakého duvodu se pfechazi na uzivani jednordzovych pomtcek a pro¢ jsou
uptednostiiovany po celém svéte. 72 % odpoveédélo spravne (odpoveéd’ b) a zbylych 28 %
zatrhlo jinou, nespravnou odpovéd’. V grafech ¢. 24 a ¢. 25, viz Priloha 8, muzete vidét,
ze vice vysokoskolsky vzdélanych respondentii odpovidalo spravné nez stfedoskolsky
vzdélanych a respondenti sjinym dosazenym vzdélanim a zaroven s delSi praxi se
objevilo vice spravnych odpovédi. U otazky ¢. 21 méli respondenti napsat nevyhody
pouzivani jednorazovych pomitcek. Velky pocet respondentti (40 hlasti) neodpoveédél
vibec. BohuZel nevime, jestli respondenti neuméli odpoveédét nebo je zddné nevyhody
nenapadly. Vzhledem Kk tomu, Ze $lo o otevienou otazku, mohli napsat cokoli, CO Si
mysleli, ale nanestésti nevyuzili této moznosti. Nejcastéjsi odpovedi byly shrnuty pod
finanéni nakladnost (35 hlast), nartist odpadu (18 hlasi) a zadné nevyhody (12 hlasu).
Objevily se i odpovédi neekologi¢nost, vySSi spotfeba materidlu, nizka kvalita,
nedostatek, alergie, poceni a nevim. VSechny zminéné odpovédi poukazuji na nedostatky,

které sebou tyto pomticky ptinaseji, a proto je potieba se jimi zabyvat.

Z vysledkl vyzkumu vyplyva:

H1: Pristup ke tfidéni odpadi se liSi u kuraki a nekuraki. Piistup ke tfidéni
se statisticky prikazné nelisi ani v jednom parametru, ktery dotaznik sledoval.

H2: Zpiisob tifidéni odpadu zavisi na vzdélani. Vzdélani skute¢né ovliviiuje
intenzitu tfidéni. VysokoSkolsky vzdé€lani pracovnici tfidi odpad na pracovisti méng.
Ackoliv vysokoskolsky vzdé€lani pracovnici (pfevazné l€kati) pii své ¢innosti odpady

produkuji, nejsou vzhledem ke své profesi a pracovnimu zafazeni zpravidla osobami

84



podléhajicimi stanovené manipulaci s odpady a jejich povinnému tiidéni, coz vykonavaji
sestry a pomocny persondl. Ttidéni doma vzdélanim ovlivnéné neni. Vysokoskolsky
vzdélani pracovnici také cCastéji popisuji systém znaceni nddob na pracovisti jako

nedostacujici.

H3: Zpuisob tiidéni odpadu zavisi na pracovnim zarazeni. Ano, zdravotni
sestry tfidi odpad castéji a zodpoveédnéji, vice se radi o jeho umisténi nez ostatni
pracovnici. Pouzivaji také castéji jednorazové pomiicky, a to zplsobem, ktery je

V souladu s predpisy.

H4: Zpusob tiidéni odpadu zavisi na délce praxe zaméstnanci. Ano, ¢im delsi
je praxe, tim castéji respondenti na pracovisti odpad tfidi. Zaroven cCastéji uvadi, ze
nadoby na odpad jsou fadné popsany a lépe odpovidaji na otdzku, tykajici se vyznamu

jednorazovych pomucek.

Pfi porovnani produkce odpadi se ukazuje se, Ze mnozstvi ostatnich odpadi
v Case kleslo, ale mnozstvi nebezpecnych odpadli naopak roste. Vzhledem k tomu, Ze
data jsou jen za 3 roky, nelze statisticky prikazné ur€it ¢asovy prubéh jednotlivych

slozek nebezpecného odpadu, nejvetsi podil ma jednoznaéné odpad infekéni.

5.4 Studie

5.4.1 Arnika — Nakladani se zdravotnickym odpadem: Porovnani Ceské

republiky a Slovinska

Studie se zabyvala porovnanim dvou vySe uvedenych zemi, a to v kontextu Sir§ich
trendd zpracovani zdravotnického odpadu ve stfedni a vychodni Evropé. Vénovala se
legislativnim, ekonomickym a environmentdlnim strankdm zpracovani zdravotnického
odpadu (spalovaci a nespalovaci technologie), rozborem problémii, alternativ a mnozstvi
zdravotnického odpadu v obou zemich, vcetné¢ zbytkového odpadu a tfidénim do
jednotlivych kategorii. Udaje byly ziskany z literarni redere, rozhovort, informaci

ziskanych ze statnich instituci a nasledné zanalyzovany. (53)

V Ceské republice se piiblizné 75 % nebezpeéného odpadu (ktery zahrnuje
infekéni zdravotnicky odpad) spaluje a 25 % nebezpecného odpadu se dekontaminuje

pomoci systémii vyuzivajicich paru. Cast dekontaminovaného odpadu (9 - 12 %) se

85



uklada na skladky a zbytek se spaluje. Kdezto ve Slovinsku vznikne v praméru ro¢né
ptiblizn¢ 11 000 tun zdravotnického odpadu. Z toho 90 % cini komunalni odpad, 5 %
infekéni odpad, 1 % patologicky odpad, 1 % farmaceuticky odpad, 1 % chemicky odpad
a 1 % smésny odpad (papir, sklo, kov, zeleny odpad, plasty).

Nakladani se zdravotnickym odpadem se v Ceské republice fidi zakonem
¢. 185/2001 Sb. v platném znéni a spalovani odpadu je upraveno Zakonem o ochrané
ovzdusi & 86/2002 Sb. Ceské Ministerstvo zdravotnictvi odhaduje, Ze ndklady na
modernizaci spaloven zdravotnického odpadu ¢inily zhruba 280 miliond K¢. Primérna
cena za spaleni zdravotnického odpadu se pohybuje od 5 590 do 18 000 K¢ za tunu.
Vstupem do EU, musely vSechny funkéni spalovny zacit spliiovat limity EU tykajici se
spalovani odpadu a ochrany ovzdusi (0,1 ngl-TEQ/m3). V Ceské republice existuje asi
10 systémt pro dekontaminaci zdravotnického odpadu na parni bazi. Nejvice se pouzivaji
autoklavy a mikrovinné systémy. U¢innost dezinfekce se kontroluje podle vybranych
fyzikélnich, chemickych a biologickych parametri. Doporu¢enym biologickym
indikatorem je B. stearothermophilus nebo B. subtilis. Do roku 2003 musel byt podle
slovinského natizeni €. 1520 ze Sbirky zdkonG 30/95, vydaného Ministerstvem
zdravotnictvi, veskery infekéni odpad oSetfen pomoci mobilniho zatfizeni ZDA-M3
(mobilni parni dezinfekce). Nasledné se dekontaminovany odpad ukladal na skladky.
Spalovani bylo povolené pouze v ptipad¢ dalSich kategorii nebezpecného zdravotnického
odpadu, jako jsou ¢asti tél, cytostatika a 1éCiva. V listopadu 2003 byl ve Slovinsku pfijat
novy zakon upravujici nakladani se zdravotnickym odpadem, kterym bylo zruSeno
puvodni natizeni. Na zaklad¢€ tohoto zdkona zacal platit novy katalog odpadt vychazejici
z legislativy EU. V duasledku toho 1ze podle zédkona infekéni odpad jak spalovat tak
zpracovavat nespalovacimi technologiemi. V soucasnosti se infekéni odpad nadale
zpracovava nespalovacimi dekontamina¢nimi procesy a slovinské nevladni organizace

poZzaduji, aby spalovani zdravotnického odpadu bylo nejpozdéji od roku 2015 zakézano.*

V zavéru studie byly zduraznény vyhody strategie prosazované slovinskymi
staitnimi orgédny, a to jak z ekonomického (niz$i ndklady), tak z environmentdlniho

hlediska. Dale bylo poukazano na problémy souvisejici se spalovnami nebezpecného

19 Nakladani se zdravotnickym odpadem: Porovnani Ceské republiky a Slovinska: program Toxické latky a
odpady. PETRLIK, Jindfich a Saska PETROVA. Arnika [online]. Praha, 2007 [cit. 2015-06-18]. Dostupné z:
http://toxic.arnika.org
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odpadu: vysoké kapitalové a provozni naklady a naklady na zmiriovani dopadu, velka
kapacita, nedostatecnd kontrola, nedostate¢né Skoleni provozniho persondlu a
nekontrolovany odtok toxickych kapalin. Spalovny zdravotnického odpadu produkuji
stovky ruznych nebezpecnych vedlejSich produkth, které se nachédzeji ve spalinach,
Vv popelu a dalSich zbytcich ze spalovani. Jen nékolik je jich prostudovano, piicemz
mnoho dalSich neni dosud identifikovano. Mezi tyto chemické latky patii dioxiny,
polychlorované bifenyly (PCB), polychlorované naftaleny, chlorované benzeny, SOZ2,
NO2, polyaromatické uhlovodiku (PAU), fada tékavych organickych latek (VOC) a tézké
kovy vcetné olova, kadmia a rtuti. Studie potvrdily, ze spalovny mohou mit negativni
dopady na zdravi lidi, ktefi ve spalovnach pracuji a kteti bydli v jejich blizkosti (zejména
Vv piipadé dioxint a t€zkych kovi). V dusledku nehod, nespravné manipulace s infekénim
odpadem nebo nespravného provozu autoklavu se do zivotniho prostiedi mohou
uvolnovat infekéni agens (totéz plati pro jakoukoli metodu zpracovani zdravotnického

odpadu upravenou piedpisy, véetné spalovani). (53)

5.4.2 Waste Management: a descriptive-exploratory study in the

emergency

(Odpadové hospodafstvi: deskriptivni studie na pohotovosti)

Deskriptivni studie byla provedena kvalitativnim vyzkumem prostfednictvim
rozhovori se 17 zamé&stnanci a studenty pracujicich na pohotovosti a nezii¢astnénym
pozorovanim. Zanalyzovanim ziskanych dat bylo zjiSténo, Ze ucastnikiim chybi znalosti
v dané problematice, coZ je pifedevsim zplisobeno nezajmem jak tématem, tak manipulaci
sodpadem 1 jeho kone¢nym odstranénim. Neéktefi zaméstnanci provadi manipulaci
sodpadem bez pfemysSleni - automaticky, aniz si uvédomuji dopady nevhodného
nakladani s nimi na zivotni prostiedi a zdravi lidi. Na proces tfidéni odpadti ma vliv fada
faktordi napt. charakteristika a usporadani pracoviste, velky pocet provadénych procedur,
velky pfisun lidi, studentd, novych zaméstnancli rozvoj a podpora vzdélavani na
pracovisti. ZvySe uvedeného byl vyvozen zavér, Ze je nezbytné zajistit Skoleni
zaméstnanct v odpadovém hospodaistvi pro zvySeni povédomi a zodpovédnosti za

zivotni prostiedi. (54)
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5.4.3 Biomedical Waste Generation in Puducherry Government General

Hospital and Its Management Implications

(Biomedicinsky odpad Nemocnice Goverment General v Puducherry a jeji

dasledky Fizeni)

Tato prace popisuje sbér a likvidaci biomedicinského odpadu (dale jen BO)
v Nemocnici Government General (GH) v Puducherry v Indii. Ugelem studie bylo zjistit,
zda jsou dodrzovany postupy a zda jsou ve shodé pii nakladani s BO v této nemocnici.
Vsichni zaméstnanci z jednotlivych oddéleni vyplnili dotazniky. Byly provadény i
kontroly na misté pro doplnéni ziskanych informaci. Kvantitativni vyzkum byl proveden
osobnim pozorovanim, doplnéné rozhovory Vv prubéhu 10-15 dnl od ledna do prosince

2005.

Kazdy den byl zaznamendvan pocet lizek na oddéleni, jakoz i mnoZstvi
vyprodukovaného BO. Pro zjisténi ro¢ni produkce odpadu se vynasobilo denni mnozstvi
odpadu pro kazdou kategorii (infekéni, neinfekéni, a recyklovatelné odpady) 365. Za rok
2005 bylo vyprodukovano cca 214,06 t odpadu. Z toho 153,77 t (72 %) tvofil neinfekéni
odpad, ale vétSina byla nespravné zafazeny infek¢ni odpad. Infekéni odpad piedstavoval
pouze zbyvajicich 60,29 t (28 %). Popelatfi odvezli na skladku 25,48 t (12%) biologicky
nerozlozitelného odpadu, jako je napiiklad plast a sklo. V GH bylo za rok celkem
vyprodukovano 188,58 t nerecyklovatelného odpadu, coZ predstavuje 88 % BO, ktery byl
vyvezen na sklddky bez jakékoliv Upravy. Nedostatetné tfidéni odpadu infekéni a
neinfekéniho BO, stejné jako neschopnost implementovat predepsané postupy pro fadnou
manipulaci, neodborné zachézeni, doprava a konecnd likvidace BO spolu s komunalnim
odpadem; neadekvatni Skoleni persondlu, nedostatecné osobni ochranné prostfedky, a
nedostatek znalosti, pokud jde o fadné vyuzivani takového zafizeni v Puducherry

predstavuje vazné nebezpeci pro zdravi obyvatelstva a zaméstnancii 1 Zivotni prostiedi.

Soucasné postupy pii manipulaci, pieprave, skladovani a likvidace BO v GH je
tieba zpfisnit s ohledem na rostouci pocet pacientti ze zahrani¢i, ktefi se rozhodnou
podstoupit 1ékaiské osSetieni v Indii z finan¢nich divodd, jedna se o tzv. zdravotni
turistiku. Dulezité je zavést Skoleni, vzd€lavaci programy o nakladani s odpady pro

zménu aktualnich praktik, implementovat vhodné postupy a monitorovat je.
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Tato studie pomohla v zaloZeni databaze, informac¢ni a statistiky o BO zavazné
zdravotni péce centrum, GH. Vysledky této studie jsou relevantni ve vétsiné mést v Indii,
kde BO predpisy nejsou piisné uplatnovany. Studie naznacuje potiebu vzdélavacich

programu pro ruzné urovné nemocni¢niho personalu. (55)

5.5 Navrh planu odpadového hospodarstvi Jihoceského kraje na

obdobi 2015-2024

(dopracovavaji se piipominky a je navrZen v souladu s republikovym planem

schvalen zastupitelstvem by mél byt do konce roku 2015)

Tento plan stanovi v souladu s principy udrzitelného rozvoje cile, zdsady a
opateni pro naklddani s odpady (s vyjimkou odpadii vyjmenovanych v § 2 odst. 1
pismena a) az i) zdkona 0 odpadech) na Gizemi Jihoc¢eského kraje. Jeho zavazna cast je
zavaznym podkladem pro rozhodovaci a jiné €innosti ptfisluSnych spravnich Grada a obci
v oblasti odpadového hospodaistvi. V tivodni ¢asti je popsana charakteristika Jiho¢eského
kraje z hlediska geografického, demografického a ekonomického, ale 1 zakladni
informace o piasobnosti, struktufe a obsahu tohoto planu. Nasleduje vyhodnoceni stavu
odpadového hospodaistvi CR. Jsou stanoveny zékladni principy pro nakladani s odpady
na uzemi kraje s dirazem na dodrzovani hierarchie zplsobli naklddani s odpady.
V zavazné ¢asti jsou stanoveny cile, zasady a opatfeni predev§im pro vybrané skupiny
odpadt, které maji zasadni vyznam pro odpadové hospodaistvi z hlediska své produkce
nebo vlastnosti. Déle je zde uveden piehled néstrojii pro plnéni stanovenych cil. Také se
zabyva systémem fizeni zmén v odpadovém hospodarstvi. Jeji soucésti je soustava
indikatorti, na jejichZ zakladé se pribézné vyhodnocuje odpadové hospodarstvi a plnéni
cilti zavazné Casti. (56) Mezi hlavni priority odpadového hospodarstvi Jiho¢eského kraje

pro obdobi 2015 — 2024 patfi:
e Piedchazeni vzniku odpadl a opétovné pouziti vyrobki s ukoncenou zivotnosti.

e Kvalitni recyklace a maximalni vyuziti vhodnych odpadt (materialové, energeticke,

biologické), a to ptfedevSim ve vazbé¢ na primyslové segmenty v regionu.

e Optimalizace nakladani s biologicky rozloZitelnymi komunélnimi odpady (BRKO) a
ostatnimi biologicky rozlozitelnymi odpady (BRO) na uzemi Jihoceského kraje,

S dirazem na oddéleny sbeér.
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e Omezeni skladkovani na uzemi Jihoceského kraje.

e Optimalizace odpadového hospodaistvi s ohledem na ochranu zdravi lidi a zivotniho

prostiedi.

e Optimalizace odpadového hospodarstvi s ohledem na vynalozené nédklady a

ekonomickou a socialni udrzitelnost.

e Zajisténi dlouhodobé stability a udrzitelnosti odpadového hospodaistvi v Jihoceském
kraji.

Tento plan podléha procesu posuzovani vlivli na zivotni prostfedi podle zakona

¢. 100/2001 Sb., o posuzovani vlivli na Zivotni prostiedi, ve znéni pozd¢jsich piedpisi

(tzv. proces SEA). Zavazna &ast POH JCK bude vydana jako Obecné zavazna vyhlagka

Jihoceského kraje.

JihocCesky kraj patfi mezi kraje s vyssi produkei odpadd. Jednim z faktori, ktery
tuto skuteCnost ovliviiuje je 1 velkd rozloha kraje. Celkova produkce odpada
Vv Jihoceském kraji v roce 2013 byla 2 482 000 tun. JihoCesky kraj patii svoji produkci
odpadii mezi pét kraji s nejvétsi produkci v Ceské republice (Moravskoslezsky kraj
4,7 mil. t, Praha 4 mil. t, SttedoCesky 4 mil. t, Jihomoravsky 3,3 mil. t). Produkce odpadi
v JihoCeském kraji tvoti 8,1 % z celorepublikové celkové produkce odpadi.

V roce 2013 se na tizemi JihoCeského kraje vyprodukovalo 64 700 t nebezpecnych
nebezpecného odpadu tvoii 4,2 % z celkové republikové produkce NO. Celkovy trend
Vv produkci nebezpecnych odpadii je klesajici s mirnymi vykyvy a to od roku 2007.

V produkci komunélnich odpadi (cca 288 000 t) patii Jihocesky kraj mezi pramér
v Ceské republice a blizi se produkcim komunalnich odpadii ve srovnatelné velkych
krajich v Ceské republice. Produkce komunélnich odpadii v JEK tvoii 5,6 % z celkového

objemu vzniklého komunalniho odpadu v CR.

Nejveétsi produkce odpadll je zaznamendna u nejvetSich mést v JihoCeském kraji
jako jsou Ceské Budgjovice, Pisek, Tabor, Cesky Krumlov, Strakonice, Prachatice a

Jindfichtv Hradec.

I ptes snahy dodrzovani hierarchie nakladani s odpady a zasad trvale udrZitelného
rozvoje tvofi vyznamny podil v nakladani s odpady na tizemi kraje skladkovani, a to

zejména v oblasti komundlnich odpadii. V Jihoceském kraji je sklddkovano méné nez
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10 % z celkové produkce vSech odpadi vzniklych na tomto tzemi. Nejvétsi procento
tvoii komundlni odpady, kdy z celkové produkce je takto nakladdno se 71 % vSech
produkovanych komunalnich odpadii, v pfepoctu ma toto mnozstvi hodnotu 201 000 t
vroce 2013. V oblasti nebezpe¢nych odpadi celkové mnozstvi skladkovanych
nebezpecnych odpadl za rok 2013 na zemi kraje €ini 3 279 t, coz odpovida 5 % celkoveé
produkce nebezpecnych odpadi. Nejvétsi podil z tohoto mnozstvi tvofil Stavebni
material obsahujici azbest (katalogové Cislo odpadu 17 06 05), mnozstvi tohoto odpadu

uklddaného na skladky c¢inilo 94 % z celkového mnoZstvi skladkovanych NO.

K odstraiiovani odpadti v Jiho¢eském kraji se minimaln¢ pouzivda metoda
spalovani. Tato skute¢nost souvisi s nepfitomnosti vétSiho zatizeni pro spalovani odpadi

na uzemi kraje.

V Jihoceském kraji se v roce 2013 oddélené vyseparovalo 122 kg komunalnich

odpadi a obalil na jednoho ob¢ana. Toto mnozstvi kolem 120 kg na 1 osobu se drzi jiz od

roku 2010.

Ze skupiny odpadi pochézejici ze zdravotnické a veterinarni péce jsou uvedeny
pouze odpady s nejvétsi historickou produkei a dileZitosti daného druhu odpadu. Nejvétsi
procento produkce tvoii predevSim odpady 18 01 03 Odpady, na jejichz sbér a
odstranovani jsou kladeny zvlastni pozadavky s ohledem na prevenci infekce, tento druh
odpadu vykazuje velice stalou kazdoro¢ni produkci, kterd se pohybuje lehce nad hranici
1000 tun. Dalsi dilezitou skupinou jsou odpady 18 01 04 Odpady, na jejichZ sbér a
odstraniovani nejsou kladeny zvlaStni pozadavky s ohledem na prevenci infekce (napf.
obvazy, sadrové obvazy, pradlo, odévy na jedno pouziti, pleny), produkce u tohoto
katalogového cisla se pohybuje v poslednich letech mezi 100 - 200 tunami rocné.
Neméné podstatnou skupinou jsou odpady 18 01 01 Ostré predméty, u kterych je

zaznamenan kazdoro¢né stoupajici trend. V roce 2013 bylo vyprodukovano pies 80 tun.

S 4

Z hlediska nakladani s odpady je v JihoCeském kraji dlouhodobé prioritnim
zptisobem naklddani skladkovani odpad, a to zejména v oblasti nakladani
S komundlnimi odpady. Skladky jsou doposud nedilnou soucasti systému nakladani
s odpady na Gzemi kraje. Celkem je jich na Gizemi kraje 18. Z hlediska rozmisténi zafizeni
po uzemi kraje a kapacity zatizeni lze konstatovat, Ze pokryvaji celé tzemi kraje a jejich
kapacita souvisi s poctem obyvatel ve spadové oblasti. Na izemi kraje neni k dispozici
zadny jiny zplUsob odstrafiovani nebo vyuzivani komunalnich odpadd, tudiz jsou to
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V soucasné dob& nepostradatelna zatizeni pro komundlni odpady k trvalému ulozeni.
Planované cile v daldim obdobi POH JCK na odklonéni skladkovani ze systému
naklddani s komunalnimi odpady vytvaii potfebu zmény stavajiciho systému nakladani

s komunalnimi odpady a hledani novych moznosti na jiny zptsob naklddani s nimi.

V oblasti materidlového vyuziti odpadi vykazuje systém odpadového
hospodaistvi kraje stoupajici tendenci. Nejvyssi podil materidlového vyuziti tvofi
stavebni a demoli¢ni odpady. Stavebni a demoli¢ni odpady jsou vyuzivany zejména na
tizemi ORP Pland nad LuZnici a ORP Ceské Budgjovice, kde jsou vyuzivany

k rekultivaci.
V Jihoc¢eském kraji sidli mimo jiné nejvétsi Cesky zavod na recyklaci PET.

Prognozy produkce a naklddani s odpady budou soucasti Analytické casti.
Vzhledem k faktu, Ze tyto predikce musi respektovat nastavené trendy v zavazné a
smérné Casti, které jesté nejsou stanoveny, a budou ovlivnény navrzenymi opatienimi

. . s RS 2
zpracujeme progndzy soucasné s dal§imi ¢astmi POH.?

5.6 Téma pro dalsi vyzkum

Farmaceutika (1éciva, diagnostické, vyzivujici, vonné latky a fada dalSich) jsou
chemické substance uZivané pro prevenci onemocnéni, diagnézu, 1écbu, udrZeni
ptiznivého zdravotniho stavu a spravné funkce lidského téla zahrnujici 1 veterinarni
farmaceutika vcetné ilegalnich drog. Tyto slouCeniny a jejich metabolity se postupné
dostavaji do Zivotniho prostiedi pfedev§im do odpadnich vod. Ackoliv se tyto latky
vyskytuji v nizkych koncentracich v Zivotnim prostfedi, tedy nepfedstavuji akutni riziko,
mohou dané latky pfi jejich nahromadéni ¢i kombinaci s jinymi latkami vyvolat fadu
nezadoucich Géinku. (15) Ve zdravotnickych zafizenich a jim podobnych zafizenich jsou
nepouzité nebo proslé 1éky uréeny ke spaleni, coz neni Setrné feSeni pro zivotni prostredi.
Rozviji se zplisoby ochrany proti t€émto substancim, ale v soucasnosti neexistuje jedno
¢inidlo degradujici tuto Sirokou skupinu latek bez rezidui. Myslim, Ze se jedna 0 zajimavé

a v soucasné dobé¢ aktualni téma, idealni pro vyzkum.

20 ZAVESKY, Marek et al. Plan odpadového hospodaistvi na obdobi 2015-2024. [Verze 1.0 — Draft Analyticka
¢ast, k jednani tidiciho vyboru] 2015. (56)
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6 Zaveér

Diplomova prace s nazvem ,,ZvySeni efektivity tfidéni nebezpe¢ného odpadu® se

zabyvala manipulaci s odpadem a pradlem v Nemocnici Cesky Krumlov a.s.

V teoretické ¢asti je nejprve popsana historie ¢eskokrumlovské nemocnice. Dale
je pak pozornost vénovana historii a vyvoji manipulace s odpadem a pradlem ve
zdravotnickém zafizeni. Nakonec se zaméfuje na jednordzové pomucky, nozokomidlni

nakazy a hygienu rukou.

Prakticka Cast je zamétfena na porovnani systému nakladani s odpadem a pradlem
v Nemocnici Cesky Krumlov a.s. s jejim provoznim fadem a legislativou. Celkem bylo
stanoveno sedm cili. Cile zni: C1: Porovnat systém nakladani s odpady v Nemocnici
Cesky Krumlov s legislativou a provoznim fadem. C2: Zjistit, zda dochazi k pochybeni
pfi tfidéni odpadu a na jakém odd¢leni. C3: Srovnat produkei odpadli v mnozstvi a ¢ase
vzhledem k pouzivani jednorazovych pomiticek a nastroju. C4: Porovnat piistup ke téidéni
odpadtl u kutdkd a nekutrakd. C5: Monitorovat zpusob tiidéni odpadli u zaméstnanct
¢eskokrumlovské nemocnice. C6: Porovnat systém nakladani s pradlem v Nemocnici
Cesky Krumlov s legislativou a provoznim fadem. C7: Zjistit, zda dochazi k pochybeni

pfi zachazeni s pradlem a na jakém oddéleni?

Ke zpracovani této problematiky a ke zjiSténi jmenovanych cili byl zvolen
kvalitativné kvantitativni vyzkum. Vyzkum byl realizovan zic€astnénym pozorovanim,

polostrukturovanym rozhovorem, dotaznikem a sekundérni analyzou dat.

Pro ucely vyzkumu bylo stanoveno 5 vyzkumnych otizek a 4 hypotézy.
Vyzkumné otazky: V1: Odpovidd postup pii manipulaci s odpady legislativé a
provoznimu fadu? V2: Je na jednotlivych oddé€lenich rozdilny systém ttidéni, likvidace
odpadut a proc to tak je? V3: Lze nalézt efektivnéj$i zptuisob feSeni nakladani s odpady?
V4: Odpovida postup pii manipulaci s pradlem legislativé a provoznimu fadu? V5: Lze
nalézt efektivnéjsi zptisob feSeni nakladani s pradlem? Hypotézy: H1: Piistup ke tiidéni
odpadt se lisi u kuidkd a nekuiaka. H2: Zpisob tfidéni zavisi na vzdélani. H3: Zptsob
tfidéni zavisi na pracovnim zafazeni. H4: Zpisob tfidéni zavisi na délce praxe

zameéstnancu.

V prub¢hu prace byly stanovené cile splnény, vyjma sedmého cile (V5), kde byly

zjistény potize souvisejici s kvalitou sluzeb poskytovanych pradelnou Nemocnice Ceské
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Bud¢jovice, a.s., které¢ by se daly vyfesit Castéjsi komunikaci s pradelnou ¢i zménou
pradelny. Také vyzkumné otazky byly zodpovézeny a na zakladé statistickych zjisténi
(programovy balik STATISTICA pro Windows, v. 7.0, modulti Basic Statistics and
Tables - kontingen¢ni tabulky- a Nonparametrics - test dobré shody) byly hypotézy
potvrzeny kromé& hypotézy H1, ktera byla vyvracena.

Z porovnani systému nakladani s odpadem v Nemocnici Cesky Krumlov a.s.
S jejim provoznim fadem, smérnici a legislativou vyplyva, ze postup odpovida az na
vyjimky - Viz nezaméeny box na infekéni odpad a chybéjici podpisy nékterych
odpovédnych osob na Stitcich. Pfi pozorovani nedoSlo k pochybeni v tiidéni.
V nemocnici maji zavedeny jednotny systém tfidéni, postup se lisi podle druhu odpadu.
Zavedeny systém tiidéni odpadu v ¢eskokrumlovské nemocnici je na velmi dobré tirovni,
pln€ vyhovujici legislativnim pozadavkiim a zdroven efektivni. Pfi porovnani produkce
odpadli se ukazuje, Ze mnozstvi ostatnich odpadl v case kleslo, ale mnozstvi
nebezpecnych odpadi naopak roste, zejména infekéni. Bylo zjisténo, ze pristup ke tiidéni
odpadu se nelisi u kurakt a nekuraka a ze vysokoskolsky vzdélani pracovnici tfidi odpad
na pracovisti mén¢ nez ostatni S ohledem na jejich profesi a pracovni zatazeni. Zdravotni
sestry tfidi odpad castéji a zodpovédnéji. Totéz lze vysledovat u zaméstnancti s delsi
praxi. Nasla jsem drobné nesrovnalosti pfi manipulaci s pradlem V porovnani se
souCasnym provoznim fadem. V pribéhu dokoncovani mé prace se zpracovaval novy
provozni fad, ve kterém jsou popsdny nové postupy odpovidajici soucasné platné

legislativé a jiz aplikované v praxi.

Tato diplomova prace muze slouzit jako informacni material pro vedeni nemocnice.
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Priloha 1 — Obrazova dokumentace

Obr. ¢. 1 Nova €eskokrumlovskéd nemocnice (zdroj: 2)

Obr. €. 2 Nova ceskokrumlovska nemocnice (zdroj: 2)
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Obr. &. 3 Transparentni plastové pytle na nezneciStény plast a komunalni

odpad (Interna)

7w

Obr. ¢. 4-7 Plastové nadoby na prosla 1é¢iva z oddéleni a od vetejnosti (Lékarna)
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Obr. ¢. 8 Oznaceni nadoby na nebezpecny odpad (Lékarna)

Obr. €. 9 Identifikaéni list nebezpecného odpadu (Lékarna)

105



-

0DPAD




Obr. ¢. 20-23 Sbér papiru na oddé€leni, docasné ulozisté papiru, lisovna papiru a

PET lahvi se zasadami bezpecné prace na lisu
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Obr. &. 26 a 27 Cerny silnosténny plastovy pytel na nebezpeény odpad (LDN) a

samolepici Stitek na nebezpecny odpad (ARO)

Obr. ¢. 28-30 Postup pracovnice uklidové firmy — popsani a nalepeni Stitku (Ch)
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Obr. 34-36 Vytazené elektrozaiizeni - zpétny odbér
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Obr. ¢. 37-39 Zapis z kontroly nakladani s odpady a obr. ¢. 40-41 Zapis ze skoleni

o nakladani s odpady, soupis tcastnikli z interniho oddéleni

110



Obr. €. 42-43 Pavilon D (stara a nova tabule)

Obr. ¢. 47 Expedice Cistého pradla a obr. ¢. 48 Vaha
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Obr. ¢. 53 Multicar a obr. ¢. 54 Rozvoz pradla (gynekologickoporodni odd.)
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Obr. €. 57-59 Regal s cistym pradlem (povleceni), Povlaky na polState a
podhlavniky (Ch)

Obr. ¢. 60 Pocitani osobniho pradla (Biochemie-OKBH) a obr. ¢. 61 Vozik s pytly
na pouzité pradlo
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Obr. €. 62-70 Vymeéna pouzitého lozniho pradla (svléknuti postele, tfidéni,

povleceni ¢istym pradlem, prekryti ochrannou folii, provedeni OH a HDR)

Obr. ¢. 71-73 Vytah na prepravu Spinavého pradla (Ch), doc¢asné shromazdisté

Spinavého pradla a prevoz pradla na piijem (pradelna)
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Obr. & 76-79 Uklid (Ch)
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Obr. 80 Vozidlo na ptevoz odpadu

Obr. €. 81 Bézny shoz na pradlo a obr. ¢. 82 Lopatkovy shoz na pradlo
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Obr. 83 Pracka a su$icka na détském oddéleni

Zdroj fotografii: vlastni vyzkum
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Priloha 2 — Rozhovor

1. Rozhovor- soupis otazek

1) a) Na jakém oddéleni pracujete?
b) Jaké je Vase profesionalni zatazeni?
¢) Jak dlouho tu pracujete?
d) Jaky mate pracovni iivazek?
2) Mate néjaké zkuSenosti z jiného zdravotnického zatizeni?
3) Kdy jste méla poprvé zkuSenost s manipulaci s pradlem?
4) Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:
5) Popiste nynéjsi zkuSenost pii manipulaci s pradlem:
6) Pro¢ nesmi dojit ke kiizeni transportu Spinavého a Cistého pradla?
8) S jakymi problémy se muzete setkat pti manipulaci s pradlem?
9) Jak se tesi tyto problémy?
10) Myslite, Ze by se dalo néco vylepsit?
11) Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s odpadem?
12) Popiste manipulaci s odpadem v té dobé¢:
13) Popiste nynéjsi zkuSenost s manipulaci odpadu:
14) S jakymi problémy se muzete setkat pfi manipulaci s odpadem?
15) Jak se tesi vySe zminéné problémy?
16) Jaké zakladni technické pozadavky musi spliiovat shromazd’ovaci prosttedky odpadi a co
musi mit?
17)Je oznaceni odpadu srozumitelné?
18) Vyhovuje Vam umisténi nadob na tfidéné odpady?
19) Jak Casto je odpad z oddéleni odvazen a kym?
20) Zranila jste se ¢i jina osoba nékdy pti manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se
postupovalo?
21) Probiha néjaké Skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?
22) Ridite se provoznim fadem a legislativou?

23) Chtéla byste zdlraznit néjakou oblast, o které jsme se bavily?
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2. Zaznam rozhovoru

Respondent 1

1 a)-d) identifika¢ni otazky (oddé&leni, profesionalni zafazeni, délka prace, ivazek)

2 Mate né&jaké zkuSenosti z jiného zdravotnického zafizeni?

3 Ano

4 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s pradlem?

5 Po maturité (1982)

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Vsechno od pradelny, az po previékani na oddéleni, protoze jsme zaskakovaly jako
8 sestry v pradelné.

9 Popiste nynéjsi zkusenost pfi manipulaci s pradlem:

10 S cistym kontrola jakosti vyprani cistého pradla a dozor cesty Spinavého pradla —
11  nemanipuluju s nim piimo.

12 Pro¢ nesmi dojit ke k¥iZeni transportu $pinavého a ¢istého pradla?

13  Kontaminace

14 S jakymi problémy se muZete setkat pfi manipulaci s pradlem?

15  Mailo prddia a Spatné vyprané prddio.

16 Jak se fesi tyto problémy?

17  Jd to Fesim a radové sestry pie ze mé. Volam do Budéjovické nemocnice, Ze nedodali
18  <¢idodali Spatneé.

19 Myslite, ze by se dalo néco vylepsit?

20 Urcité, dodavky pradla. Vsude je lidsky faktor, ne kazdy den se povede dopocitat,
21 splést se miize kazdy.

22 Kdy jste méla poprvé zkuSenost s manipulaci s odpadem?

23  Po maturite.

24 Popiste manipulaci s odpadem v té dobé:

25  Kdyz to porovndm, ted je to daleko piisnéjsi, protoze se netiidil odpad, vse jsme
26 vyhazovali do nadob smésného komundlniho odpadu.

27 Popiste nynéjsi zkusenost s manipulaci odpadu:

28  Probiha stejné jako u pradla- dozor: Dohled na sestry na oddéleni, tak namatkove
29  pohledem, taky pohledem kontroluji sbérna mista na odpad a pii nahlaseni

30 nesrovnalosti, neshod to jdu resit, dale take OOPP. Odpad se tridi, dnes je to o nécem
31  jiném oproti drivéjsku, jsou prisnéjsi pozadavky, jde 0 100 % posun K lepsimu kviili
32 ekologii. Urcité ma smysl tridit.

33 S jakymi problémy se muzZete setkat pfi manipulaci s odpadem?

34  Obcas unikne jehla do komundlu (2x tiraz u odvozce. Ditve uklizecky davaly vse do
35  jednoho pytle v rdamci Setreni krokii, proto byla zavedena dvoustupriova kontrola.
35 Jak se fesi vySe zminéné problémy?

36  Sepise se celd situace (uraz), ze nastala. Odvozce miize pozadovat financni

37  kompenzaci. Jde na hygienu, kde se resi a kontroluje, zda se nakazil/nenakazil, zatim
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38  vzdy to dopadlo dobie - nenakazil se ¢i nebyla jehla infekcni — nic si nezpiisobil.

39  Kdyby si néco zpuisobil, tak je to nase chyba, nase zodpovédnost. Pro dohleddnt po

40  prvni zkuSenosti, kdy diive nebyly popsané pytle, kdy se nevédélo z jakého oddéleni

41  je (slo o neznamy pytel), tak jsou nyni vSechny pytle popsané oddélenim a navic jsou

42  tam podpisy 2 lidi: stanicni sestry a uklizecky. Stanicni sestra zodpovida za vytrideéni,

43  zkontroluje, Ze neni napi. jehla v komundlnim odpadu. Poté je piebira uklizecka, kterd

44  sesbird a shromazduje pytle - dodavatelsky viklid, zodpovédnost klid. sluzby.

45  Nasledné je prebird naborni Ceta, ktera je svazi do sbérného mista, do lednic.

46 Provadi se zapis s dalsimi opatienimi (preskoleni). Vsude jsou vyvesené pokyny, co

47  maji délat.

48 Jaké zakladni technické pozadavky musi spliiovat shromazd’ovaci prostiedky odpadt a co

49 musi mit?

50  Na oddeéleni pouzivame umeélohmotné, plastové nadoby piimo od vyrobce urcené

51 (drive do jakykoliv nadob z umélé hmoty napr. od avivize — dnes nepripustné). Odpad

52 uchovavame dle narizeni vV chladicim zarizeni pred odvezenim na skladku. Mame

53  wtistené nalepky s katalogovym cislem na pytle a nadoby. Jsou zde podpisy

54  zodpovédnych osob. Nadoby jsou také barevné odlisené.

55 Je oznaceni odpadu srozumitelné?

56  Myslim si Ze ano.

57 Vyhovuje Vam umisténi nadob na téidéné odpady?

58 Nikdo si nestezoval, predpokladam, Ze jo. Na sesternach si to umistuji, neni to uplné

59  strikiné urceno. Misto je urcené po dohodé s nimi.

60 Jak ¢asto je odpad z oddéleni odvazen a kym?

61  Kazdy den, minimdlné Ix za den. Odvdzi jej naborova sluzba.

62 Zranila jste se ¢i jina osoba nékdy pii manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se

63 postupovalo?

64  Ano, zranila jsem se o jehlu jesté na predchozim pracovisti, naockovala jsem si

65  Zloutenku typu B.V té dobé se jesté neockovalo proti Zloutence. Uznali mi nemoc

66  z povolani. Resilo se to jak na hygiené, tak na pracovnim lékaistvi. V pribéhu mi

67  pomdhal vedouct polikliniky.

68 Probiha néjaké skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?

69  Skoleni probihd Ix za rok. Pan Bosdk vydd terminy jd to obeslu, viichni se iic¢astni.

70 Skoleni Jje dulezité kviili novinkam, ale hlavné kviili opakovani, které neni na skodu.

71 Ridite se provoznim Fadem a legislativou?

72  Ano (urcite).

73 Chtéla byste zdtraznit néjakou oblast, o které jsme se bavily?

74  Po mé zkuSenosti pichnutim o jehlu nakazenim se Zloutenkou a zranéni syna také

75  pichnutim o jehlu a ziskanim MRSA, jsem zastancem pouzivani OOPP a prevence

76  irazii. Neexistuje zZadnd vymluva, zZe jsou drahé apod. Diilezité je pouzivat OOPP a

77  chranit sama sebe, aby se nikdo nenakazil treba daleko hire (AIDS) nez jen
Zloutenkou apod.
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Respondent 2

1 a)-d) identifikacni otazky (oddéleni, profesionalni zatazeni, délka prace, tivazek)

2 Mate né&jaké zkuSenosti z jiného zdravotnického zafizeni?

3 Ano (CB)

4 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s pradlem?

5 V roce 1979

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Previékant lizka - tenkrat se muselo pradlo tridit a pocitat.

8 Popiste nynéjsi zkusenost pii manipulaci s pradlem:

9 Dnes se Spinavé nepocita, ciste ano. Pokud bych sla do provozu, tak samoziejmé bych
10  manipulovala u pacientii, ale vzhledem k pracovnimu zarazeni uz viceméné ne, ze jo,
11  jako jenom kdyz dévcatiim vypomdhdam. Jinak manipulace s pradlem v soucasné dobé
12  je takova, Ze si myslim, Ze uz trideni, ke kterému dochazi rovnou k prani, je

13 wyhovyjici, Zadné Spinavé se nemusi pocitat. Ale neni absolutné kontrola, kolik

14 Spinaveho pradla odeslo z oddéleni. Takze se potom dostavame do minusovych cisel,
15  kdy chodi cisté vyprané, které se s doddikem pocita, jestli doddk souhlasi, ale s ¢im mad
16  doddk souhlasit, kdyz nevime, kolik Spinavého odeslo, kdyz se nepocita. To nikdo

17  nevi. Nekontroluji, kdyz néco udélaji sSpatné, tak to se dozvim zpétnou vazbou. Nebo
18  kontroluji, jak zachdzi s pradlem, nebudu trpét, aby mi hazely pradlo po zemi nebo ho
19  vdlely po vedlejsi posteli. V tomhle ano, teda, zase. Pomocné provozy délaji rozvazku
20  toho cistého a Spinavého pradia.

21 Pro¢ nesmi dojit ke kiizeni transportu $pinavého a ¢istého pradla?

22  Je to trochu neetické a nehygienické.

23 S jakymi problémy se muzete setkat pti manipulaci s pradlem?

24 Neprijde nam pradlo: z Budéjovic zavolaji, Ze maji rozbité pracky, pradlo Visi a my
25  nemdme do ceho previékat nase lidi.

26]Jak se tesi tyto problémy?

27  Resi se jednordzovym, minimalné 1x za mésic.

28 Myslite, Ze by se dalo néco vylepsit?

29  Ano, firma by mohla mit nahradni pradlo, které by v pripadé poruchy svého zaiizeni
30 poskytla nebo ¢i jednordazové poskytnout na viastni ndaklady, oni, to neni prece nas

31  probiém.

32 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s odpadem?

33 Na predchozim pracovisti v C. Budéjovicich.

34 Popiste manipulaci s odpadem v té dobé:

35  Jako sestra jsem likvidovala odpad uz v Budéjicich. Z pohledu tridéni se jako dnes

36  infekcni se nesmi vyhazovat do komundlniho.

37 Popiste nynéjsi zkusenost s manipulaci odpadu:
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38  Pri likvidovani odpadu jsou daleko prisnéjsi pozadavky na nakladani s odpady, je to
39  lepsi. Persondl musi spravné roztitdit odpad, co je co. Tiidéni ma smysl a bez toho uz
40 tonejde.

41S jakymi problémy se miiZete setkat pii manipulaci s odpadem?

42  Pritiideni odpadu obcas byva problém napr. kam dat obycejnou Zarovku, zarivku vi
43  kam, ze je nebezpecna.

44 Jaké zakladni technické pozadavky musi spliiovat shromazd’ovaci prostiedky odpadi a co
45 musi mit?

46  Je to dané normou. Mame vyjimku na tzv. biohazard: miizeme ddavat dohromady ostré,
47  infekcni predméty do téch kontejnerii, které se nepropichnou. Shromazdovact nadoby
48  nesmi byt volné pristupny atd. vse zavisi na druhu odpadu. Jestli je to komundlni tak
49  ten miiZe byt v normalni popelnici, stejné tak PET lahve nikomu neubliZi. Pokud je to
50 infekcni odpad nebo ostré predmeéty atd. tak musi byt uzamcené, aby se k nim nikdo

51 nedostal. Na oznaceni vam miize odpovédét pan Bosdk, ktery to ma na starosti, ale i
52 7z oddéleni jde roztrideny odpad s nalepenou vizitkou o jaky odpad se jedna, kdo za to
53 ruci, ktery den je to vyhozeny a poté za to ruci uklidova sluzba. My mame na starosti,
54  Zeodpad je roztiidény, tak jak ma byt a uklizecky jej uloZi do uréenych mist,

55  kontejnerii, kde to ma byt.

56 Je oznaceni odpadu srozumitelné?

57 Ja myslim, Ze na tom neni nic nesrozumitelného.

58 Vyhovuje Vam umisténi nadob na téidéné odpady?

59  Ano.

60 Jak ¢asto je odpad z oddéleni odvazen a kym?

61  Je denné svazeny iiklidovou sluzbou ve spoluprdci s odpadovym referentem

62  odpadového hospodarstvi.

63 Zranila jste seci jind osoba nékdy pii manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se

64 postupovalo?

65  Jd ne, ale taky uz se to stalo, Ze se nékdo zranil kdyZ hodil jehlu do pytle. Pokud se

66  zrani jsou dvé moznosti postupu:l. zrani S€ o jehlu a vi od koho byla jehla (napr-.

67  sestra hadzi do kontejneru ¢i ji pacient cukne), tak se délaji odbéry jak toho pacienta,
68  jestli neni na néco nemocny tak sestry, ktera se sleduje atd. 2. Zrani se o jehlu z pytle
69  od neznamého, tak se délaji odbeéry u sestry a sleduje se, provadi se dalsi odbéry.

70 Hidsi se t0 jako mimoradna uddlost, vede si to v evidenci nase zdavodni lékarka, Ze ke
71  zranéni doslo i my V knize urazii.

72 Probiha né&jaké skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?

73  Ano, probihad Ix za rok. Nemocnice jej poradda, jsou 3 terminy, aby se stihli vSichni

74  prostiidat. Skoleni je urcité diilezité a vSechno si musim z ného odnést.

75 Ridite se provoznim Fadem a legislativou?

76  Ano (urcite).

77 Chtéla byste zdtraznit néjakou oblast, o které jsme se bavily?
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78  Hiavné bych chtéla, aby se zlepsilo hospodareni s pradlem to jde na viiv sluzby, kterd
79  ndm jej dodava.

Respondent 3

1 a)-d) identifika¢ni otazky (oddé&leni, profesionalni zafazeni, délka prace, ivazek)

2 Mate né&jaké zkusenosti z jiného zdravotnického zatizeni?

3 Ne, jenom tady.

4 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s pradlem?

5 V roce 1979.

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Previékani lizka Klasicky u pacienta, pocitani, prebirani cistého pradla ave funkci i

8 inventura pradla.

9 Popiste nynéjsi zkuSenost pii manipulaci s pradlem:

10 Ted uZ s nim nemanipuluji, FeSim nedostatek prdadla, neustdly nedostatek pradla od
11  doby, kdy mame jednu centralni pradelnu v Budéjovicich. Manipulace s pradlem: kdyz
12  prijde cisté, vysklada se do skiini, pak se pouziva na previékani posteli, Spinavé se

13 dava do pythi, které se potom svazi a s osobnim pradlem se posilaji do pradelny.

14 Kontroluje se, jestli prijdou spravné i znacky. Musi se dodrzovat urcité hygienické

15  pravidla zdasady, nesmi se pradlo vdlet po zemi, hned se rozdéluje do pytli rozdélenych
16  na kapny, prostéradla, polstire a ostatni. Davat si pozor, aby se neumazalo o néjaké
17  necistoty od stolice, krve apod.

18 Pro¢ nesmi dojit ke k¥iZeni transportu $pinavého a ¢istého pradla?

19 Z hygienickych divodii. Musi se provést dezinfekce vozikii, auta na pradlo apod.

20 S jakymi problémy se miizete setkat pii manipulaci s pradlem?

21  Neustadly nedostatek pradia.

22 Jak se fesi tyto problémy?

23 Resim to tak, ze volam hlavni sestie a ta to 7esi.

24 Myslite, Ze by se dalo néco vylepsit?

25 S prddelnou v Budéjicich nevim, jestli se da néco vylepsit, ale dokud jsme si pradlo

26  pralitady v nasi pradelné, tak jsme takové problémy neméli aspon ne v takovém

27  rozsahu. Hlavné se nam pradlo vracelo poradné vyZehlené, vymandlované, nechodili
28  jsme jak strasidla, zmackany. Jestli se tam da néco vylepsit, nevim. Je 10 asi velkd

29  fabrika, nikdy jsem tam nebyla, ale kdyZ nepoznaji 0 od 1, tak nevim, co tam pracuje
30 zaobsluhu.

31 Kdy jste méla poprvé zkuSenost s manipulaci s odpadem?

32  Vroce 1979.

33 Popiste manipulaci s odpadem v té dobg:

34 Tenkrat se tolik netiidilo, neseparovalo jako ted. Uz si to moc nepamatuju, ale na vse
35 byl jeden kos, jen na infekcni byl zvidst.

36 Popiste nynéjsi zkusenost s manipulaci odpadu:
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37 Az nyni se hodné tridi odpad. Mdame nékolik nadob na plasty, plastové lahve, sklo,

38  papir, komundl, infekcni, nyni je toho daleko vic, baterie se davaji zvlast, ted' je to

39  iplné o nécem jiném. Myslim si, Ze tiidéni ma smysl, a proto tridime i doma.

40 S jakymi problémy se miiZete setkat pfi manipulaci s odpadem?

41  Ted mé nic nenapadd.

42 Jaké zakladni technické pozadavky musi splitovat shromazd’ovaci prostiedky odpadii a co

43 musi mit?

44  Mame oddéleny sklad, oddélenou Mistnost, kde mame pytle, voziky oznacené barevné
45  avtomto mdme nastaveny. Na sesterndch je vozik s Cervenym vikem na infekcni

46  odpad a zluty na komundlni odpad. Odlisena barva pythi, kde cerné slouzi na

47  infekcni odpad a prisvitné na komundlni odpad. Také mdame mediboxy, kam se

48  vyhazuji jehly a ostré predméty, protoze se nesmi vracet kryt na jehlu, aby se t0

49  nepropichlo. Tak je to oSetieny, az se to naplni. Kazdy den se to polepi novym Stitkem.
50  Kazdy barel, pytel je oznacen oddélenim, podepsdn sestrou a pani uklizeckou, které za

51 to zodpovidaji. Kdyz by se stalo, ze tam nékdo nékde hodi néjakou jehlu a propichnul
52 by se pytel, aby se védelo, kdo to udélal.

53 Je oznaceni odpadu srozumitelné?

54  Ji myslim, Ze ano. Uz jsme si na to zvykli, Ze uz to dodrzujeme.

55 Vyhovuje Vam umisténi nadob na téidéné odpady?

56 No, tak asi ano, my nemdme zase takovych prostor tady, abychom, urcite vyhovuje.

57  Tak zdklad komundl a infekéni mame na sesterndach a plastovou lahev kdyz nekdo

58  dopije, tak snadno odnese do kumbdlu a pani uklizecka.

59 Jak ¢asto je odpad z oddéleni odvazen a kym?

60  Odpad se odvdzi 2x denné, odvdzi jej nasi pracovnici ne uklidova, ale jini

61  zaméstnanci.

62 Zranila jste se ¢i jina osoba nékdy pfi manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se

63 postupovalo?

64  Ne, ja osobné si nejsem jistd, ale ne. Primo nakladdni s odpadem se nedd rict, ale

65  jednd se o pichnuti o pouzitou jehlu. Nebyla jsem svédkem primo u toho, ale viraz mi
66 sestry musi nahldsit. Pokud k tomu dojde, tak se to musi nahldsit, musi se odebrat

67  krev, provést opatreni, protoze pouzitd jehla je infekcéni materidal. Sepisuje se vraz,

68  nezadouci uddlost, hlasi se to dal i zavodni doktorce, odebiraji se vzorky na protilatky
69  na hepatitidy.

68 Probiha né&jaké $koleni o nakladani s pradlem a odpadem?

69 S pradlem ne, ale s odpadem ano. Je to povinny kazdy rok. Informuje nds pan, ktery se

70 o to stard, ktery to cely vede pres ty odpady, domlouva Skoleni mailem, postou. Ale

71 vétsinou si to posilame mailem. Neni Spatné si za rok néco pripomenout, zopakovat

72  néco se tieba zméni, néco je nového. Vzdy je dobré si néco pripomenout, védét co, kam
73 madte hodit, nekdy je to tézké, stojite nad tim a premyslite, co kam patii. Myslim, Ze
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74 trideni ma smysl a mélo by se tridit vSude. Zrovna dneska mame Skoleni, chodi k nam
75  dvé Ing. z Ceskych Budéjovic. Jedna skoli o chemickych latkich a druhd o odpadech
76  Samoziejmé, Ze vice bych Vam reklas zitra po Skolent.

77 Ridite se provoznim fadem a legislativou?

72 Ano.

73 Chtéla byste zdlraznit néjakou oblast, o které jsme se bavily?

74  Kdybyste mohla zaridit, aby pradla pro pacienty bylo dostatek. Je to tezké, kdyZz v tom
75  nezijete, kdyz kazdy den musite resit, Ze neni pradlo, tak vas to ubiji. Jak je to v ceském

76 réeni: ,,Stokrat nic umorilo osla. “
(Vysvétleni: Nepfijemné malickosti, které sice samy o sobé tfeba nemusi az tolik znamenat,
ale muze se stat, ze z nich vznikne velké bifemeno, které uz neunesete, ¢i vam bouchnou saze).

Respondent 4
1 a)-d) identifika¢ni otazky (oddéleni, profesionalni zatazeni, délka prace, ivazek)

2 Mate néjaké zkuSenosti z jiného zdravotnického zatizeni?

3 Ne.

4 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s pradlem?

5 Po skole.

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Po skole jsem zacala pracovat na novorozeneckém oddéleni. Zaucovala mé vrchni
8 sestra. Prali jsme tenkrdt pred 27 lety v nasi ustavni pradelné. Pradlo se tridilo na

9 pleny, kosilky, dupacky, perinky, moc pradla toho nebylo a prala to nase pradelna.

10 Byly jsme spokojeni, nebyl nikdy problém. Kdyz jsme si prddlo odeslali do pradelny,
11 cisté pradlo se vracelo hned druhy den. Kdyz jsme méli hodné pradla navic, nebyl

12  problém, vyprali nam i mimordadné.

13 Popiste nyné&jsi zkusenost pfi manipulaci s pradlem:

14  Nynipereme V ustavni pradelné v Budéjicich. Mame nasmlouvdano s budéjovickou

15  pradelnou, tam pereme pradlo 7 détského oddélent, pradlo z novorozeneckého

16  oddéleni si pereme tady sami, jak jsem Vam ukazovala, mame viastni pracku, susicku,
17  pradlo nezehlime. S pradlem manipuluji sestricky, kdy sestiicka z novorozeneckého,
18  které je o patro vys, jim prinese pytel, prinese jej sem, a sestricka slouZici zde na

19  deétském oddeéleni si vezme, tak jak ma OOPP (zdstéru, rukavice) a to prddlo uklada do
20  pracky a dava prat. Kdyby nebyla pracka v provozu, nechava ho v pytli.

21 Pro¢ nesmi dojit ke kiizeni transportu $pinavého a ¢istého pradla?

22  Kontaminace

23S jakymi problémy se miZete setkat pii manipulaci s pradlem?

24  Mame problémy s budéjovickou pradelnou, kde nam neodpovidaji pocty odeslaného a
25  piijatého pradla. Prddlo se mi nelibi, Ze je kolikrat znecisténo, roztrhano, Spatné

26  vyprané.

27 Jak se fesi tyto problémy?
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28  Nahlasime pani hlavni, a ta to 7esi s vedouci pradelny v Budéjovicich.

29 Myslite, Ze by se dalo néco vylepsit?

30  Urcité si myslim, Ze by bylo lepsi, kdyby byla pradelna nase tady v nemocnici, tak jako
31 (o byvalo pred lety.

32 Kdy jste méla poprvé zkuSenost s manipulaci s odpadem?

33  Poskole.

34 Popiste manipulaci s odpadem v té dobe¢:

35  Drive se hazelo vse do jednoho kose.

36 Popiste nyné&jsi zkuSenost s manipulaci odpadu:

37  Chvalila bych, Ze ted’ se odpad diikladné tridi. Ma to velky vyznam. Kontejnery s

38  infekénim odpadem se vyhazuji kazdy den, popisuje se etiketou infekcni odpad,

39 druhy den se vyhodi za 24 hod, jsou na to extra kontejnery na likvidaci ostrych

40 piedmeétii. Pak mame rozdélené kose na komundalni a infekéni odpad. Uklizecka

41 by to méla radné do téch kosi, pytli dal roztiidit. Dohlizime na to, aby tomu tak bylo,
42  aby nehodila tieba infekcni do komundlu, coz by bylo drahé na likvidaci. Dale tiidime
43  plasty a papir atd., coz si myslim, ze je lepsi nez pred lety. Vse mdame uvedeno nejen
44 v provoznim Fddu, ale i ve smérnici odpadového hospoddrstvi.

45 S jakymi problémy se miZete setkat pfi manipulaci s odpadem?

46 Personal, pomocnice, aby t7idili, tak jak maji, takze je na to potreba dohlizet. Stane se,
47  Zesestra, pacient hodi treba do komundlniho odpadu papir ( virazu s jehlou viz nize).
48 Jak se fesi vyse zminéné problémy?

49  Vysvetlime sito. Kdyz to zjistim, promluvim si s tou sestiickou, jdu potom, kdo to

50 udélal. Rekneme si, Jjak se to ma délat.

51 Jaké zékladni technické pozadavky musi spliiovat shromazd’ovaci prostiedky odpadi a co
52 musi mit?

53  Kontejner je radné oznacen, k cemu je urcen, sestra ho davda pomocné sile (uklizecce)
54 a roztridi do téch pytli tak, jak md, dava se na docasné odkladisté odpadu, které je

55  vsuterénu v této budove. Kazdy odpad ma svoje vystrazné symboly tzn. treba odpady
56  [éki, léciv. Léciva zviast od lidi maji svoji etiketu a zvldst 1éciva od nds mdame je pod
57  zdamkem. Odnasim je ja priubézné, kdyz je toho vic, tak treba kazdy den, kdyz by se

58  nashromdzdilo. Kdyz toho neni moc tak, pravidelné Ix tydné odndsim do lékarny, kde
59  maji zase radné oznacena léciva z nemocnice apod.

60 Je oznaceni odpadu srozumitelné?

61  Urcite.

62 Vyhovuje Vam umisténi nadob na tfidéné odpady?

63  Urdite.

64 Jak Casto je odpad z oddéleni odvazen a kym?

65  Pracovnici Unicleanu. Opad infekcni s ostrymi predméty (jehly, stiikacky, skalpely) se
66  likviduje kazdych 24 hod, dava se pracovnici a koSe se vyndsi pravidelné 1-2x denné
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67  podle potieby. Kdyz je ko$ naplnén, zavolam vklidovou cetu a pracovniky ty to potom
68  ziikviduji.

69 Zranila jste se ¢i jind osoba nékdy pii manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se

70 postupovalo?

71 Ne, ale resila jsem uraz sestricky: pichnuti pouZitou jehlou. TakzZe jsme sestricku

72 odeslali k nasi zavodni lékarce, nahlasili jsme bezpecnostnimu technikovi, sepsali

73 jsme hldSeni vrazu, hlavni sestie jsme nahldsili a sepsali jsme neZdadouci uddlost.

74 Probiha néjaké Skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?

75  Probihd pravidelné Ix za dva roky, dozvidame se o néem mailem od hlavni sestry, kterda
76  nas jesté upozorni. Je to spolehlivé funguje to tak jak ma. Vsichni, veskery persondl Si

77  pripomene, jak to ma byt jaké jsou rizika nasledky. Vsechno ze Skoleni vyuzivame

78 v praxi.
79 Ridite se provoznim fadem a legislativou?
80  Ano.

81 Chtéla byste zdlraznit n&jakou oblast, o které jsme se bavily?

82  Bezpecnost, napi. manipulaci s ostrymi predméty, aby opravdu tieba neoddélovaly
83  jehly od strikacky, i kdyz je jim opakované vysvétlovano, zZe se to nedéla. Stane se, zZe
84  chteji usetrit, i kdyz se to nedéla. Najdete to pak v tom kontejneru, ale uz je to ¢im dal
85  lepsi, drive se to délalo hojné, ted uz se tomu tak nedéje. S pradelnou je problém, kdy
86  se hodné poztracelo a vzapeti jsme méli jen 60 plinek. Také uroven prdadla neni

87  opravdu kvalitni.

Respondent 5 — odmitnuti nahravani

1 a)-d) identifika¢ni otazky (odd€leni, profesionalni zatazeni, délka prace, ivazek)

2 Mate néjaké zkuSenosti z jiného zdravotnického zatizeni?

3 Ano, z nemocnice v Pisku.

4 Kdy jste méla poprvé zkusenost S manipulaci s pradlem?

5 V Pisku, kde jsem zacinala.

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Previékani liizka, bézné prace, pouzivali se vicerdzove latkové materialy (praly se
8 rousky).

9 Popiste nynéjsi zkusenost pii manipulaci s pradlem:

10 V této nemocnici se pouziva daleko vice jednordzového materidlu, ktery se poté
11  wyhodi.

12 Pro¢ nesmi dojit ke k¥iZeni transportu $pinavého a ¢istého pradla?

13 Spinavé prddlo je infekcéni materidl, aby nedoslo k infekci, kontaminaci.

14 S jakymi problémy se muiZete setkat pii manipulaci s pradlem?

15  Mailo odpadovych igelitovych pytlii.

16 Jak se fesi tyto problémy?

17  Pouzije se ndhrada, ale pri nahradé dojde k promoceni.
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18 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s odpadem?

19 V Pisku, kde jsem zacinala.

20 Popiste manipulaci s odpadem v té dobé:

21 Neexistovalo trideéni, nebyly jednorazové pomiicky, takze se vse mylo, sterilizovalo

22  apralo.

23 Popiste nyné&jsi zkuSenost s manipulaci odpadu:

24 Je vétsi snaha tridit na komundlni, infekéni odpad, plasty apod. Vice se pouZivaji

25  jednordzové prostiedky, které jsou vyhodnéjsi. Odpad se vyhazuje do kontejnerii, pytlii
26  a mediboxii.

27 S jakymi problémy se miiZete setkat pfi manipulaci s odpadem?

28  Nic mé nenapada.

29 Jaké zakladni technické pozadavky musi spliiovat shromazd’ovaci prostiedky odpadi a co
30 musi mit?

31  Pouzivime barevné odlisené umélohmotné, plastové nadoby, kontejnery, pytle maji

32 oznaceni dle druhu odpadu. Oznaceni obsahuje ndzev odpadu, katalogové cislo apod.
(Bylo mi nazorné€ ukazano).
33 Je oznaceni odpadu srozumitelné?

34  Ano.
35 Vyhovuje Vam umisténi nadob na téidéné odpady?
36 Ano.

37 Jak ¢asto je odpad z oddé€leni odvazen a kym?

38  Kazdy den, minimalné Ix denné pani uklizeckou.

39 Zranila jste se ¢i jind osoba nékdy pii manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se
40 postupovalo?

41  Jd piimo ne. Jind sestra pii vyhazovani stitkacky do mediboxu, ji vyklouzla z ruky a
42  zabodla se do nohy. Hldsi se jako mimorddna uddlost, hlasi se t0 vrchni sestre.
43 Probiha né&jaké skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?

44 Ano, probiha Ix za rok. Je hlaseno dopredu, dozvidame se o ném od nadrizené
45  stanicni sestry. Je povinné, jsou stanovené 3 terminy (pridava se dalsi, kdyz se
46  nestihnou vsichni prostiidat). Dozvime se vSechno od odivani po nakladani
47  sodpadem.

48 Ridite se provoznim fadem a legislativou?

49  Ano, i smérnici odpadového hospodarstvi.

50 Chtéla byste zdiraznit néjakou oblast, o které jsme se bavily?

51 Ne.

Respondent 6 - porucha nahravani

1 a)-d) identifika¢ni otazky (oddéleni, profesionalni zatazeni, délka prace, ivazek)
2 Mate néjaké zkuSenosti z jiného zdravotnického zatizeni?

3 Ano.
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4 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s pradlem?

5 V ramci praxe v Brné v roce 1997.

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Bézné prace.

8 Popiste nynéjsi zkusenost pfi manipulaci s pradlem:

9 Pradlo je cistsi nez drive, tolik se nepotiisni. Mame vice pomiicek, nemusi se tak tridit.
10 Pro¢ nesmi dojit ke kiiZeni transportu $pinavého a ¢istého pradla?

11 Kviili nozokomidlnim nékazam.

12 S jakymi problémy se mizete setkat pii manipulaci s pradlem?

13 Nedostatek prddia.

14 Jak se fesi tyto problémy?

15  Deélaji se pravidelné inventury a pak nasleduje doplnéni.

16 Myslite, ze by se dalo néco vylepsit?

17  Maximalné mit viastni pradelnu.

18 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s odpadem?

19  Napraxivroce 1997.

20 Popiste manipulaci s odpadem v té dobé:

21 Tolik se netridilo, nelikvidovalo. Neexistovaly mediboxy. Nepouzivali se tolik
22  jednordzové pomiicky.

23 Popiste nyné&jsi zkusenost s manipulaci odpadu:

24 Situace je lepsi nez drive, vice se tiidi, pouziva se vice jednordzovych pomiicek.
25  Provddi se dohled nad uklizeckami a celkové nad roztridénim odpadu.

26 S jakymi problémy se muZete setkat pfi manipulaci s odpadem?

27  Zddny problém neni, jen s infekcénimi placentami apod.

28 Jaké zakladni technické pozadavky musi spliiovat shromazd’ovaci prostiedky odpadii a co
29 musi mit?

30  Ndadoby, kontejnery jsou specialné oznacené: maji katalogové cislo (vse se ridi
31  smérnici), podpisy zodpovédnych osob. Nadoby musi byt dostatecné pevné. Jsou
32  stanovené lhity, odndsi se na shromaZzdisté jiné pres pracovni den (shromazdisté
33  odpadu) a pres vikend (urcené shromazdisté pro dany iisek).

34 Je oznaceni odpadu srozumitelné?

35 Ano.
36 Vyhovuje Vam umisténi nadob na téidéné odpady?
37 Ano

38 Jak casto je odpad z oddéleni odvazen a kym?

39  Denné jej odvazi naborova firma.

40 Zranila jste se ¢i jind osoba nékdy pfi manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se

41 postupovalo?

42  Ano, s5lo o poranéni pichnuti o jehlu. Z mediboxu vycuhovala jehla, ¢i nebyl pii odbéru
43  vzat medibox. Je to porad dokola. Hlasi se jako mimordadnd nezadouci uddlost.
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44  Provadéji se odbéry i u pacienta, informuje se zavodni lékarka, 7esi se to s KHS

45  (Krabatchovou). Cekd se na vysledky.

46 Probiha n&jaké skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?

47  Skoleni probihd Ix za rok o odpadech a chemickych latkach. Dovidame se o ném jak
48 7 mailu, tak od persondlu. Méli bychom si ze Skoleni odnést vSechno, protoze vse je
49 dulezité. Chranit, tak sama sebe.

50 Ridite se provoznim fadem a legislativou?

51  Ano i nasi smérnici.

52 Chtéla byste zdiraznit néjakou oblast, o které jsme se bavily?

53 Ne.

Respondent 7
1 a)-d) identifikacni otazky (oddéleni, profesionalni zatazeni, délka prace, ivazek)
2 Mate néjaké zkuSenosti z jiného zdravotnického zatizeni?

3 Ano.
4 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s pradlem?
5 Na skole.

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Nepamatuju si, asi podobné, stejné jako ted.

8 Popiste nynéjsi zkuSenost pii manipulaci s pradlem:

9 Dohlizim, ale jako slouzici sestra i manipuluji. Kdyz steleme postel, tak pouzivame

10  dané OOPP podle toho, jestli se jednda o nozokomidlni nakazu. Na pokoj si musime si
11 vzit vozik s pradlem respektive s pytli, svleceme Spinavé a ihned roztridime na pokoji,
12  pak odvezeme. Postel vydezinfikujeme. Prinese se cisté a povlece. Ddle kontroluji

13  spravné roztridéni do pytli.

14 Pro¢ nesmi dojit ke k¥iZeni transportu Spinavého a ¢istého pradla?

15  Kwili infekci.

16 S jakymi problémy se muiZete setkat pfi manipulaci s pradlem?

17  Miize se stdt, Ze to nékdo odlozi rovnou na zem a ne do pytle. Prddlo je Spatné uloZeno
18  aspatné roztiidéno a necha se nekde lezZet.

19 Jak se fesi tyto problémy?

20  Zem by se méla vydezinfikovat.

21 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s odpadem?

22 Ve skole.

23 Popiste manipulaci s odpadem v té dobé:

24  Pravdeépodobné se netiidilo, tak jako dneska. Lisi se | zpracovani odpadu nebyl tak
25  rozdéleny infekcni apod.

26 Popiste nyné&jsi zkuSenost s manipulaci odpadu:

27  T#di se vice kwiili Zivotnimu prostiedi. Priibézné dohlizim na to, jestli se tridi tak, jak

28 md.
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29 S jakymi problémy se miiZete setkat pfi manipulaci s odpadem?

30  Protrhnuti pytle, vysypani odpadu, nesprdvné zarazeny odpad.

31 Jak se iesi vySe zminéné problémy?

32  Délaji se kontroly a provede se zapis.

33 Jaké zakladni technické pozadavky musi spliiovat shromazd'ovaci prostiedky odpadii a co
34 musi mit?

35 Vim kde to najit. Tak JSOU barevné oznacené dle rozpisu, pravidelné vyprazdnované.
36  Shromazdovaci nadoby i mistnosti jsou oznacené.

37 Je oznaceni odpadu srozumitelné?

38  Mame kazdy rok skoleni, tak ano.

39 Vyhovuje Vam umisténi nadob na téidéné odpady?

40 Urcite by se dalo zlepsit. Neprekazi nam, spise nam chybi.

41 Jak Casto je odpad z oddéleni odvazen a kym?

42  Minimalné Ix za den pani uklizeckou.

43 Zranila jste se ¢i jina osoba nékdy pii manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se

44 postupovalo?

45  Ano, jehlou. Predtim nez byly zpracované predpisy. Dnes se to resi jako pracovni uiraz,
46  nahlasi se to. Zavodni lékar urcuje dalsi postup.

47 Probiha n&jaké skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?

48  Skoleni probihd kazdorocné. Dozvidime se o ném pomoci emailu. Rikaji ndam zmény
49  ohledné zdakonii. Jak mame s odpady nakladat.

50 Ridite se provoznim fadem a legislativou?

51 Ano.

52 Chtéla byste zdiraznit n&jakou oblast, o které jsme se bavily?
53 Ne

Respondent 8

1 a)-d) identifika¢ni otazky (oddé€leni, profesionalni zafazeni, délka prace, ivazek)
2 Mate né&jaké zkusenosti z jiného zdravotnického zatizeni?

3 Ano.
4 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s pradlem?
5 Nevim.

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Drive se pocitalo vice i machalo nez ted.

8 Popiste nynéjsi zkusenost pii manipulaci s pradlem:

9 Previékani liizka: svleceni Spinavého pradla z postele, pradlo se tridi na kapny,

10 prostéradla a ostatni (polstare, andély, kosile), podloZky nepouzivame (nejsou

11 V daném urceni pradla). Nikterak s pradlem netiepeme, neklepeme a davame do pytli
12  asoznacenim naseho Cisla prdadla se odeslou do pradelny. Kdyz prijde cisté pradlo,
13  ulozime ho. Pii manipulaci pouzivame OOPP.
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14 Pro¢ nesmi dojit ke k¥iZeni transportu $pinavého a ¢istého pradla?

15  Kwili znecisténi, vzajemné kontaminaci.

16 S jakymi problémy se muZete setkat pii manipulaci s pradlem?

17  Pokud mame pacienta s urcitou nozokomialni nakazou nebo hodné znecisténé

18  pradio.

19 Jak se fesi tyto problémy?

20  Postupuje se s nim uplné jinak, tak jak je stanoveno ve smérnici. Pokud mdame hodné
21  znecisténé prddlo, i na to je postup, kdy se uloZi do igelitového pytle. Nema se

22 to, ale da se na to pradelna upozornit, ale prej oni museji dodrzovat natolik

23 bezpecnostni postupy, Ze to delat nemusime. Jen nozokomialni nakazy musime oznacit.
24 Myslite, Ze by se dalo néco vylepsit?

25  Nic mé nenapada.

26 Kdy jste méla poprvé zkuSenost s manipulaci s odpadem?

27  Nevim.

28 Popiste manipulaci s odpadem v té dobé:

29  Netridilo se tolik.

30 Popiste nyné&jsi zkusenost s manipulaci odpadu:

31 Vice se dava pozor na ostry odpad, celkové se vice tridi. Je vétsi nabidka sortimentu
32 (jehel). Pri nastupu prochdzime adaptacnim procesem, musime zndt Smérnici.

33 S jakymi problémy se muizete setkat pii manipulaci s odpadem?

34  Nemélo by se stat, ale miize se nékdo poranit néjakym zpiisobem v kontejneru.

35 Jak se fesi vySe zminéné problémy?

36  Mdme na to soupis o urazu, ktery se vypisuje. Preda se dale nadrizenym, hlavni i na
37  Feditelstvi. Diive jsme mély sesity, dnes hldSeni napr. pichnuti jehlou. Pokud je to
38  mozné zjistuji se informace o pacientovi, provddi se odbéry. Co se zjisti, predd se
39  bezpecnostnimu technikovi.

40 Jaké zakladni technické pozadavky musi spliiovat shromazd’ovaci prosttedky odpadi a co
41 musi mit?

42  Musi byt na jedno pouziti, dostatecné pevné, dobre uzaviratelné, dostatecné velké, aby
43  se tam vesel veskery odpad. Jsou oznacené stitky, které se na né nalepi. My na Stitky
44  vypisujeme datum v chladicim zarizeni pred odvezenim na skladku. Mdame

45  wtisténé nalepky s katalogovym cislem na pytle a nadoby. Jsou zde podpisy

46  zodpovédnych osob. Nadoby jsou také barevné odlisené.

47 Je oznaceni odpadu srozumitelné?

48  Ano, na vsech.

49 Vyhovuje Vam umisténi nadob na téidéné odpady?

50  Samy jsme ho davaly, kde ho chceme mit, tak ano.

51 Jak ¢asto je odpad z oddé€leni odvazen a kym?

52  Kazdy den, minimalné Ix za den. Odvdzi jej ndborova sluzba.

53 Zranila jste se ¢i jina osoba nékdy pii manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se
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54 postupovalo?

55  Ji ne, ale stava se to. Postup viz ¢. 35-39.

56 Probiha né&jaké skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?

57  Pravideln¢ probiha skoleni na chemické latky a odpad. Je povinné pro vSechny

58  zameéstnance a probiha 100 % 1x za rok. Dovidame se o ném z intranetu a od

59  vedoucich pracovnikii. Doviddme se novinky napr. nové oznaceni chemickych latek,
60 Kk cemu dochdzi ¢i nedochdzi pii manipulaci a na co si dat pozor. Tyto poznatky

61  vyuzivame v praxi. Skoleni je diilezité kviili novinkdm, ale hlavné kvili opakovani,
62  které neni na Skodu.

63 Ridite se provoznim fadem a legislativou?

64 Urcite i smernici, kterd je na internetu.

65 Chtéla byste zdlraznit néjakou oblast, o které jsme se bavily?

66  Asine. Zajimalo by mé, jak to chodi v jinych v nemocnicich, jestli je to vsude stejné?

Respondent 9

1 a)-d) identifika¢ni otazky (oddéleni, profesionalni zatazeni, délka prace, ivazek)
2 Mate néjaké zkuSenosti z jiného zdravotnického zatizeni?

3 Ano, v Ceskych Budéjovicich.

4 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s pradlem?

5 Nevim.

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Pradlo se tolik netiidilo, nic mé uz nenapada.

8 Popiste nynéjsi zkuSenost pii manipulaci s pradlem:

9 Situace se zlepsila ohledné rozdélovani pradla, jsou na to boxy (na Spinavé pradlo).
10 Castéjsi odvazeni prddla. Dle situace a pacienta pouzivaime OOPP (rukavice, pldst,
11  rousku).

12 Pro¢ nesmi dojit ke k¥iZeni transportu $pinavého a ¢istého pradla?

13  Infekce.

14 S jakymi problémy se muzete setkat pii manipulaci s pradlem?

15  Nejvetsi problém je infekce.

16 Myslite, ze by se dalo néco vylepsit?

17  Zehleni, kvalita pradla i osobniho.

18 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s odpadem?

19  Nevim.

20 Popiste manipulaci s odpadem v té dobé:

21  Netridilo se.

22 Popiste nyné&jsi zkuSenost s manipulaci odpadu:

23 O hodné lepsi tzn.: ostré piedméty davame do boxii, Ze mame rozdéleny komundlni
24  odpad a infekcni, nebezpecné latky davame také zvlast a je to dobre.
25 S jakymi problémy se miiZete setkat pfi manipulaci s odpadem?
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26  Kromé zranéni ostrym predmétem mé nic nenapada.

27 Jak se fesi vySe zminéné problémy?

28  viz iddek 41-42

29 Jaké zakladni technické pozadavky musi splitovat shromazd’ovaci prostiedky odpadt a co
30 musi mit?

31  Jsou barevné odlisené, jsou pevné, vse je zajisténé. Také jsou oznacené barevné i

32  podle druhu odpadu i dle potieby.

33 Je oznadeni odpadu srozumitelné?

34 Ano.
35 Vyhovuje Vam umisténi nadob na téidéné odpady?
36 Ano

37 Jak Casto je odpad z oddéleni odvazen a kym?

38  Kazdy den, ale i dle potieby. Odvazi jej naborova sluzba.

39 Zranila jste se ¢i jind osoba nékdy pii manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se

40 postupovalo?

41 Ano, mame sesit, kde nahlasime mimoradnou udalost. Pokud vyjde pozitivné po

42 vySetieni, tak se chodi na infekcni, jsme sledovani.

43 Probiha n&jaké Skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?

44  Probiha Skoleni o bezpecnosti prdce a chemickych latkdach. Doviddame se o ném vZdy
45  odvedeni. Byva I do roka. Na Skoleni si preddavame mezi sebou informace.

46 Ridite se provoznim fadem a legislativou?

47  Ano.

48 Chtéla byste zduraznit néjakou oblast, o které jsme se bavily?
49  Ne.

Respondent 10

1 a)-d) identifika¢ni otazky (oddéleni, profesionalni zatazeni, délka prace, ivazek)

2 Mate né&jaké zkusenosti z jiného zdravotnického zatizeni?

3 Ne.
4 Kdy jste méla poprvé zkusenost s manipulaci s pradlem?
5 Nevim.

6 Popiste manipulaci s pradlem, kterou jste provadéla v té dobé:

7 Nebyly voziky na prddio - pradlo se hdazelo na zem.

8 Popiste nyné&jsi zkusenost pfi manipulaci s pradlem:

9 Fajn jsou voziky na Spinavé prdadlo, nikde se to nevali po zemi, tridi se rovnou do
10 pyil

11 Proc¢ nesmi dojit ke k¥iZeni transportu $pinavého a Cistého pradla?

12  Kviili prenosu infekcl.

13 S jakymi problémy se muiZete setkat pfi manipulaci s pradlem?

14 Muize se pomichat pradlo nez tak, jak vyzaduji v pradelné, ale zZadné vétsi potize s tim
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15 nejsou.

16 Kdy jste méla poprvé zkuSenost s manipulaci s odpadem?

17  Nevim.

18 Popiste manipulaci s odpadem v té dobé:

19  Méné se tiidilo.

20 Popiste nyné&jsi zkuSenost s manipulaci odpadu:

21 Tridi se vice, ditkladnéji, fajn jsou ty kontejnery na infekéni a nalepky, ze je to
22  predpfipravené polepite a je to. Dfive to nebylo.

23 S jakymi problémy se miiZete setkat pii manipulaci s odpadem?

24  Pokud clovék tridi tak, jak ma, tak by nemél byt problém. Obcas se stane, Ze nékdo
25  Spatné vytridi.

26 Myslite, Ze by se dalo néco vylepsit?

27  Tento zpiisob trideni vvhovuje vSem, ani ne.

28 Jaké zakladni technické pozadavky musi splitovat shromazd’ovaci prosttedky odpadi a co
29 musi mit?

30 Naostry infekcni odpad jsou plastové uzaviratelné pevné nadoby, aby nedoslo
31 K propichnuti. Pouzivaji se cerné pytle na infekcni odpad, prithledné pytle na

32  komundlni apod. Na kazdy druh odpadu je ndlepka.

33 Je oznaceni odpadu srozumitelné?

34  Kdyz nerozumime, mame ndlepky, kde je to popsané.

35 Vyhovuje Vam umisténi nadob na téidéné odpady?

36 Ano.

37 Jak ¢asto je odpad z oddéleni odvazen a kym?

38  Ixza 24h uklizeckou z oddélent na sbérné misto.

39 Zranila jste se ¢i jina osoba nékdy pii manipulaci s odpadem? Pokud ano, jak se

40 postupovalo?

41 Ne, vyplni se formular o zranéni, osetii se rana dezinfekci, obvaze se.

42 Probiha n&jaké skoleni o nakladani s pradlem a odpadem?

43  Skoleni probihd Ix rocné. Na intranet, mailem prijde pozvanka. Jsou stanovené 3
44  terminy. Viceméné behem Skoleni jde o opakovani, stejné véci, obcas byvaji novinky,
45  dozvime se tak i nové véci tireba o rtuti.

46 Ridite se provoznim Fadem a legislativou?

47  Urcité bude na intranetu smérnice.

48 Cht¢la byste zduraznit n&jakou oblast, o které jsme se bavily?

49 Ne.
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Priloha 3 — Dotaznik

DOTAZNIK pro zaméstnance Nemocnice Cesky Krumlov a.s.
Dobry den,

jmenuji se Sarka Selingerova. Studuji 2. roénik oboru Odborny pracovnik v ochrané
vefejného zdravi na JihoGeské univerzité v Ceskych Budg&ovicich na Zdravotné socialni
fakulté.

Dovolte mi Vas pozadat o vyplnéni tohoto kratkého dotazniku, ktery piispéje ke zpracovani
mé diplomové prace S nazvem Zvyseni efektivity tfidéni nebezpeéného odpadu v Nemocnici
Cesky Krumlov a.s.

Vysledky budou pfedany vedeni nemocnice.

Dotaznik je anonymni a slouZi pouze pro studijni tucely.

1) Pohlavi:
a) Muz
b) Zena

2) Veékova kategorie:
a) 18-30 let
b) 31-40 let
c) 41-50 let
d) 51-60 let
e) nad 60 let

3) Nejvyssi dosazené vzdélani:
a) Zakladni
b) Stfedni
c) Vysokoskolské

4) Pracovni zafazeni:
a) lékai/ka
b) sestra/osetfovatel ¢i zdravotnicky asistent
C) zdravotni laborant/ka
d) farmaceut/ka
e) porodni asistentka
f) jiny zdravotnicky pracovnik
g) nelékaisky zdravotnicky pracovnik
h) technicko-hospodaisky pracovnik
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6) Pracovni tvazek:
a) Brigada
b) Plny
c) Polovi¢ni

7) Jak dlouho pracujete v ¢eskokrumlovské nemocnici?
a) Mén¢ nez 1 rok
b) 1-5let
c) 6-10 let
d) 11-15 let
e) 16-20 let
f) Vice nez 20 let

8) Koufite?
a) Ano
b) Ne

9) Ttidite doma odpad?
a) Ano
b) Ne
c) Obcas

10) Oznacte kontejnery podle toho, co tiidite:

h) i)
11) Jsou vSechny tyto kontejnery v dosahu Vaseho bydlisté?
a) Ano
b) Ne

12) Ttidite odpad v praci?
a) Ano
b) Ne
c) Obcas
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13) Nevite si rady, kam spravné zafadit urcity odpad?
a) Ano
b) Ne
c) Nekdy

14) Radite se s n€kym, kam dany druh odpadu vyttidit?
a) Ano, pokazdé
b) Ne
c) Nekdy

15) Mate na shromazd’ovacich prostiedcich oznaCeno a piesné popsano, jaky odpad sem
patfi?
a) Ano
b) Ne
c) Céstecnd

16) Pouzivate pii praci jednorazové pomucky?
a) Ano
b) Ne
c) Neékdy

17) Pouzivate jednorazové pomticky pouze na jednu uré¢enou ¢innost ¢i konkrétniho pacienta?
a) Ano
b) Ne
c) Jak kdy

18) Zatrhnéte, jaké jednorazové pomicky pouzivate (vice moznych odpovédi):
a) Osobni ochranné pracovni pomticky (rukavice, rouska, zastéra, plast, ¢epice)
b) Pomicky k diagnostickym a terapeutickym vykonim (Sondy, katétry, Siti, kanyly,
pinzety, ntizky, jehly, sttikacky)
c) Pomucky k zakladni oSetfovatelské péci (podlozky, rousky, emitni misky, komprese,
tampony, vlozky, Zinky, lozni pradlo, bryndaky, podloZzni misy)

19) Uprtednostiujete jednorazové pomucky pied pomtckami k opakovanému pouziti?
a) Ano
b) Ne
c) Podle ¢innosti

20) Myslite si, Ze jednorazové pomicky:
a) Setii ¢as, usnadiiuji péci a zajist'uji ochranu, ale ne pred nozokomialnimi infekcemi
b) Setii ¢as, usnadiiuji pééi a zajistuji vétsi ochranu i pfed nozokomialnimi infekcemi
€) Nesetii Cas, usnadnuji péci a zajistuji vétsi ochranu i pfed nozokomialnimi infekcemi
d) Nesetfi Cas, slouzi k okamzitému pouziti, po jednom pouziti se neznehodnoti
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21) Jaké jsou nevyhody pouzivani jednorazovych pomucek?

Dékuji mnohokrat za Vas straveny ¢as nad timto dotaznikem

Priloha 4 — Tabulky

Tabulka ¢. 1

Ii)adtb;:iljo Kategorie Nézev druhu nebezpecného odpadu dle Katalogu odpadi
060404* N Odpady obsahujici rtut
080111* N Odpadni barvy a laky obsahujici org. rozpoustédla nebo jiné nebezpecné latky
090101* N Vodné roztoky vyvojek a aktivatord
090104* N Roztoky ustalovaca
130502* N Mineralni nechlérované izola¢ni a teplonosné oleje
130802* N Jiné emulze
150102 O/N Plastové obaly
150104 O/N Kovové obaly
150107 O/N Sklenéné obaly
150110* N Obaly obs. zbytky nebezpecnych latek nebo obaly témito latkami znecisténé
150111* N Kovové obaly obs. nebezpecnou vypliiovou hmotu véetné prazdnych tlakovych nadob
- Absorp¢ni €inidla, filtra¢ni materialy (vCetné olejovych filtrii jinak blize neurcenych), Cistici
150202 N . . ex . DS .
tkaniny a ochranné odévy znecisténé nebezpenymi latkami
160107* N Olejove filtry
160211* N Vyftazena zafizeni obs. chlorofluorouhlovodiky, hydrochlorofluorouhlovodiky (HCFC) a
hydrofluorouhlovodiky (HFC)
160213* N Vytazena zatizeni obs. nebezpecné slozky neuvedena pod Cisly 160209 az 160212
160215* N Nebezpecné slozky odstranéné z vyrazenych zatizeni
160303* N Anorganické odpady obsahujici nebezpecné latky
160305* N Organické odpady obsahujici nebezpecné latky
160506* N Laboratorni chemikalie a jejich smési, které jsou nebo obsahuji nebezpecné latky
160507* N Vyfazené anorganické chemikalie, které jsou nebo obsahuji nebezpecné latky
160508* N Vytazené organické chemikalie, které jsou nebo obsahuji nebezpecné latky
170202 O/N Sklo
180101 O/N Ostré predméty (kromg ¢isla (180103)
Odpady, na jejichz sbér a odstranovani jsou kladeny zvlastni pozadavky s ohledem na
180103* N A
prevenci infekce
180106* N Chemikalie, které jsou nebo obsahuji nebezpecné latky
180108* N Nepouzita cytostatika
180109* N Jina nepouzitelnd 1é¢iva neuvedena pod ¢islem 180108
200121* N Zativky a jiny odpad obsahujici rtut’
200123* N Vyftazena zatizeni obsahujici chlorofluorouhlovodiky
200132* N Jina nepouzitelnd 1é¢iva neuvedena pod ¢islem 200131
200135* N Vyrazené elektrické a elektronické zafizeni neuvedené pod ¢isly 200121, 200123 a 200135
(Zdroj: 50)
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Tabulka ¢. 4 Celkova produkce odpadu za obdobi 2012-2014

Rok Druh odpadu kod Mnozstvi (t)
ostatni X 181,5350
kaly z odlu¢ovaci oleje 130502 1,4870
plastové obaly 150102 0,0850
sklenéné obaly 150107 0,1290
absorpcéni ¢inidla, filtr. materialy, ... 150202 0,2080
2012 olejové filtry 160107 0,0480
vyfazené anorganické chemikalie 160507 0,3560
infekéni odpady 180103 53,7890
chemikalie, které jsou ¢i obsahuiji n.l. 180106 0,0100
IéCiva nemocnice 180109 0,0960
zarivky a jiny odpad obsahujici rtut 200121 0,0050
|éCiva verejnost 200132 0,2920
ostatni X 75,3126
kaly z odluc¢ovaci oleje 130502 0,1600
plastové obaly 150102 0,0200
sklenéné obaly 150107 0,0000
absorpcni ¢inidla, filtr. materidly, ... 150202 0,0000
5013 olejové filtry 160107 0,0000
vyfazené anorganické chemikalie 160507 0,2920
infekéni odpady 180103 60,9010
chemikalie, které jsou ¢i obsahuiji n.l. 180106 0,0000
[éCiva nemocnice 180109 0,3030
zarivky a jiny odpad obsahujici rtut 200121 0,0000
|éCiva verejnost 200132 0,5000
ostatni X 82,4739
kaly z odluc¢ovaci oleje 130502 1,2710
plastové obaly 150102 0,0250
sklenéné obaly 150107 0,0220
absorpéni ¢inidla, filtr. materialy, ... 150202 0,0000
olejové filtry 160107 0,0000
S50 vyfazené anorganické chemikalie 160507 0,2780
vyfazené organické chemikalie 160508 0,0250
jiné izola¢ni materialy obsahuijici n.1. 170603 0,2500
infekéni odpady 180103 66,6750
chemikalie, které jsou ¢i obsahuji n.l. 180106 0,0150
|éCiva nemocnice 180109 0,3100
zarivky a jiny odpad obsahujici rtut 200121 0,0000
|éCiva verejnost 200132 0,3660

140



Tabulka €. 5 Produkce odpadu (ostatni a nebezpecny odpad) za obdobi 2012-2014

Rok Druh odpadu Mnozstvi (t)
ostatni 181,5350

2012
nebezpeény 56,5050
ostatni 75,3126

2013
nebezpecny 62,1760
ostatni 82,4739

2014
nebezpecény 69,2370

Tabulka ¢. 6 Produkce odpadu a statistické naklady (1.1.2014 - 31.12.2014)

Druh odpadu Kéd | Mnozstvi (t) [ Ké/zneskodnéni
Izolaéni materidly 170603 0,25 3 153,00 K¢
Chemikalie 160507 0,278 2 624,68 K¢
Infekéni odpad 180103 66,675 629 498,05 K¢
Léciva z nemocnice 180109 0,31 2 926,80 K¢
Léciva verejnost 200132 0,366 3 455,51 K¢
Sklenéné obaly 150107 0,022 207,71 K¢
Chemikalie 180106 0,015 141,62 K¢
Plastové obaly 105102 0,025 236,03 K¢
Oleje 130502 1,271 11 999,88 K¢
Chemikdlie 160508 0,025 236,03 K¢
Soucet X 69,237 654 479,31 K¢
Soucet bez izol. mat. X 68,987 651 326,31 K¢
Ostatni odpad X 82,4739 | 190 128,95 K¢
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Tabulka ¢. 7 Produkce vybranych odpadli ze zdravotnické a veterinarni péce

Vv JihoCeském kraji za obdobi 2009 - 2013 (v tunach/rok)

Katal. . 2009 2010 2011 2012 2013
&islo Kat. Nazev odpadu [t] [t] [t] [t] [t]
180101 | N | OStr€ predmety (krome | 5 oo 32,91 | 71,546 | 76,992 | 80,958

Cisla 18 01 03)
180101 | o | Ostre predmety (krome | 5o o4 | 35915 | 1,973 067 | 0,591
} Cisla 18 01 03)
Casti téla a organy
180102 | N | veetne krevnichvakua | 5 5.5 | 4909 | 2521 | 0,899 | 1,305
krevnich konzerv (kromé
. ¢isla 18 01 03)
Casti téla a organy
180102 0 vCetné krevnich vaku a 0,849 0 0,045 0 0

krevnich konzerv (kromé
&sla 18 01 03)

Odpady, na jejichZz sbér
a odstranovani jsou
180103 N kladeny zvlastni 1043,52 | 1040,75 | 1037,74 | 1074,11 | 1068,1
pozadavky s ohledem na
prevenci infekce

Odpady, na jejichz sbér
a odstranovani nejsou
kladeny zvlastni
pozadavky s ohledem na
prevenci infekce (napf.
obvazy, sadrové obvazy,
pradlo, odévy na jedno
pouZziti, pleny)

180104 (@) 135,28 176,42 | 242,199 | 158,551 | 123,2

Chemikalie, které jsou
180106 N nebo obsahuji 5,23 5,501 5,322 6,373 5,752
nebezpecné latky

180108 N Nepouzitelna cytostatika 1,334 1,185 2,107 2,345 2,715

Jind nepouzitelna léciva
180109 N neuvedena pod Cislem 8,41 7,732 7,993 7,921 8,864
18 01 08

Odpady, na jejichZz sbér
a odstrarfiovani jsou
180202 N kladeny zvlastni 7,48 6,736 13,162 158,106 | 12,544
pozadavky s ohledem na
prevenci infekce

Chemikalie sestavajici z
nebezpecnych latek
nebo tyto latky
obsahujici

180205 N 3,32 1,306 2,995 0,752 2,774

(Zdroj: 56)
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Priloha 7 — Zaznam o urazu

D smrtelny
D s hospitalizaci del3i nez 5 dnii Zéznam 0 ':’l_!t?z_ljl_ _____________________________________________
[ ostatni | Evidencni ¢islo zéznamu *: 5

A.Udaje o zamé&stnavateli, u kterého je irazem postizeny zaméstnanec v zdkladnim
pracovnépravnim vztahu:

1.1¢CO: 2. PFedmét podnikani (CZ-NACE), v jehoZ ramci k trazu doslo:
Nizev zaméstnavatele a jeho sidlo (adresa):

3. Misto, kde k irazu doglo ©:

4. Bylo misto irazu pravidelnym pracovi§tém trazem postizeného
zaméstnance?

[1 Ano [0 Ne

B. Udaje 0 zaméstnavateli, u kterého k arazu doslo ( pokud se nejednd o zaméstnavatele uvedeného v éasti
A zdznamu):

1.IC: 2. PFedmét podnikiani (CZ-NACE) v jehoZ ramci k tirazu
Nézev zaméstnavatele a jeho sidlo (adresa): doslo:

3. Misto, kde k trazu doslo:

C. Udaje o iirazem postizeném zaméstnanci:

1. Jméno a pFijmeni: Pohlavi:
0 muz [Jzena

2. Datum narozeni: 3. Statni ob&anstvi:
Rodné &islo:
Zdravotni pojistovna zranéného:

4. Adresa pro doruovani

5. Druh price (CZ-ISCO): 6. Cinnost, pFi které k irazu doglo :

7. Délka trvani zdkladniho pracovnépravniho vztahu u zaméstnavatele: roki: mésicii:

8. Urazem postiZeny je:
[J zaméstnanec v pracovnim poméru
[ zamé&stnanec zam&stnany na ziklad& dohod o pracich konanych mimo pracovni pomér
[J osoba vykonavajici &innosti nebo poskytujici sluzby mimo pracovnépravni vztah (§12 zikona &. 309/2006 Sb.)

9. Trvéni dotasné pracovni neschopnosti nasledkem trazu :
O s s it B2 e Celkem kalendafnich dni:

D. Udaje o iirazu

1. Datum drazu: 2. Pocet hodin odpracovanych bezprostfedné pied
Hodina drazu: vznikem Grazem:
Datum amrti irazem postiZeného zaméstnance:

3. Druh zranéni ": 4. Zrandna st téla ¥

5. Potet zranénych osob celkem:

TR — f
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. Co bylo zdrojem tirazu? ( je mozné oznacit vice zdroji)
dopravni prostiedek

stroje a zaFizeni pFenosna nebo mobilni
materiil, bfemena, pFfedméty ( pad, pFiraZeni,
odlétnuti, naraz, zavaleni )

p4d na roviné, z vy¥ky, do hloubky, propadnuti
nastroj, pristroj, naradi

primyslové $kodliviny, chemické latky, biologické Einitele
horké latky a pFedméty, oheii a vybu3niny

stroje a zaFizeni stabilni

lidé, zviFata nebo pFirodni Zivly

elektricka energie

jiny blize nespecifikovany zdroj

00 OO
0ooooO

TIIT

~3

. Pro¢ k drazu doSlo (pFitiny )? (je mozné oznacit vice pricin)

pro poruchu nebo vadny stav nékterého ze zdroji trazu

pro 3patné nebo nedostate¢né vyhodnoceni rizika

pro zévady na pracovisti

pro nedostatetné osobni zajiSténi zaméstnance véetn¢ osobnich ochrannych pracovnich prostiedkii
pro poruleni predpisi vztahujicich se k praci nebo pokynii zaméstnavatele irazem postizeného
zaméstnance

pro nepiedvidatelné riziko price nebo selhani lidského Einitele

pro jiny, bliZe nespecifikovany divod

a)

I o

8. Byla u drazem postizeného zamé&stnance zjiSténa pFitomnost alkoholu nebo jinych navykovych latek?
ANO [J NE[J vysledek:

9. Popis iirazového dé&je, rozvedeni popisu mista, pficin a okolnosti, za nichZ doslo k irazu. (V pfipadé potieby pripojte
dalsi list).

a)

10. Uved'te, jaké pFedpisy byly v souvislosti s iirazem poruseny a kym, pokud bylo jejich poruseni do doby odeslini
ziznamu zjiSténo. (V pifpadé potieby pripojte dalsi list). "

11. Opatieni pFijata k zabran&ni opakovini pracovniho trazu:

E. Vyjddieni Grazem postizeného zaméstnance a svédki arazu, pripadné dal3ich osob

Urazem postizeny zaméstnanec
datum, jméno, pfijmeni a podpis

Svédci
datum, jméno, pfijmeni a podpis

datum, jméno, piijmeni a podpis

Zastupce zaméstnanci pro
bezpe&nost a ochranu zdravi pfi
praci” datum, jméno, ptijmeni a podpis

Zastupce odborové organizace "
datum, jméno, pfijmeni a podpis

Za zaméstnavatele "
datum, jméno, pfijmeni a podpis

pracovni zafazeni:
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a)
b)
c)

d)

e)

g)

h)

Vyplni organ inspekce préce, popripadé organ béiské spravy.
Vyplni zaméstnavatel.

Uvede se typ pracoviste, pracovni plochy nebo lokality, kde byl Grazem postizeny zaméstnanec pritomen nebo
pracoval tésné pred trazem, a kde doslo k trazu, napfiklad priimyslova plocha, stavebni plocha, zemédelska
nebo lesni plocha, zdravotnické zarizeni, tercialni sféra — GFad.

Cinnosti se rozumi hlavni typ préce s urcitou délkou trvani, kterou drazem postizeny zaméstnanec vykonéval
v Case, kdy k drazu doslo, napfiklad svafovéni plamenem. Nejedna se o konkrétni tikon, napiiklad zapaleni
hofdku pfi svafovani plamenem.

Konec pracovni neschopnosti se vyplije pouze v pfipadé, kdy byla tato pracovni neschopnost skute¢né
ukon¢ena.

Podle Prilohy €. 3 tohoto nafizeni vlady se do rameeku uvede trojmistny ¢iselny kod klasifikace druhu zranéni
podle metodiky Evropské statistiky pracovnich trazii (ESAW) NARIZENI KOMISE (EU) ¢&. 349/2011, ¢l. 2
odst. 1 ze dne 11. dubna 2011.

Podle Prilohy €. 3 tohoto nafizeni vlady se do ramecku uvede trojmistny ¢iselny kéd klasifikace pro zranénou
Cast t¢la podle metodiky Evropské statistiky pracovnich trazi (ESAW) NARIZENI KOMISE (EU) &
349/2011, €1. 2 odst. 1 ze dne 11. dubna 2011.

Poruseni predpisii se tyka jak predpisii pravnich, tak i ostatnich a konkrétnich pokynii k zajistén{ bezpeénosti a
ochrany zdravi pfi praci, danych zaméstnanci vedoucimi zaméstnanci, ktefi jsou mu nadfizeni ve smyslu § 349
odst. 1 a 2 zékoniku prace. Predpisy se rozumi predpisy na ochranu Zivota a zdravi, predpisy hygienické a
protiepidemické, technické predpisy, technické dokumenty a technické normy, stavebni pfedpisy, dopravni
predpisy, predpisy o pozarni ochran& a predpisy o zachdzeni s hoFlavinami, vybusninami, zbranémi,
radioaktivnimi latkami, chemickymi latkami a chemickymi pripravky a jinymi latkami Skodlivymi zdravi,
pokud upravuji otazky tykajici se ochrany Zivota a zdravi.

V pripadé, Ze néktera z osob, které zaznam o trazu podepisuji, chce podat vyjadreni, u¢ini tak na zvIa3tnim
liste, ktery se k zaznamu o Grazu pfipoji.
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ZAZNAM O URAZU - HLASENIi ZMEN

Udaje o zaméstnavateli, ktery zdznam o trazu odeslal:
Nazev zaméstnavatele: 1IC0o:

Adresa:

Udaje o tirazem postizeném zaméstnanci a o Grazu:

Jméno a pfijmeni: Datum udrazu:
Datum narozeni: Misto, kde k trazu
doslo:

Hospitalizace urazem postizeného zaméstnance pfesahla 5 kalendafnich dni
D Ano D Ne

C 9 - Trvani pracovni neschopnosti nasledkem trazu
od: do: celkem kalendafnich dnu:

D 1 - Urazem postizeny zaméstnanec na nasledky poskozeni zdravi pfi tirazu zemfel dne:

Jiné zmény:

Urazem postizeny zaméstnanec

datum, jméno, pfijmeni a podpis

Zastupce zaméstnancu pro bezpeénost a
ochranu zdravi pfi praci

datum, jméno, pfijmeni a podpis

Za odborovou organizaci

datum, jméno, pfijmeni a podpis

Za zaméstnavatele

datum, jméno, pfijmeni a podpis

# \yplni organ inspekce prace, popiipadé organ bariské spravy.
) Vyplni zaméstnavatel
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OPLNU]iCi 18yl posicamny pied Grzmm, P, NP zin? O [

2. Jakou chorobou trpil v dobé Gran, PU, NP (Cesky ridzer)?

3 MH predchozi zdravotnd st viiv na |

5 Lze pedpobadat, e iraz, P, N2 zanechd trvalé nisledky? Uvedie jakie

= SPLS N § R 2502 BROO T 15, =~ L2 LS SRS I

 Datum |
121041} |
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Doplnéni instrukci k pracovnim Graziim

Pojistovna Kooperativa zptisnila vypliiovani viech formulafi a bez potiebnych dokladii a
uvedeni skute¢nosti se odskodnéni stile vic protahuje. Jeji formuldfe se 1i§i od Zdznamu

o trazu dle nafizeni vlady. Prosim tedy o peclivé vypliiovani a dile o informace, které mizete
uvést v poznamkach.

Adresu trvalého bydli3tg, rodné ¢islo a u Zen i rodné jméno. Také bez dokladu o prvotnim
oSetfeni zranéného neni traz pojis tovnou vitbec zaznamenam.

Samoziejmé budu ndpomocna pfi vypliiovani a i mé obtézuje stale narocnéjsi administrativa,
ale stejné nam nakonec nezbude, nez se podfidit.

Mimorddna udélost - pichnuti pouZitou jehlou nebo jehlou neznamého puivodu

Tato mimotédna udélost se tyké predevsim persondlu nemocnice a zaroveti spada do oblasti

bezpetnosti prace . Dle nafizeni vlady 201/2010 o evidenci pracovnich iirazi je tieba
dodrzet jeho ustanoveni k dal$imu pfipadnému Fizeni, popfipadé odskodnéni.

Povinnosti zaméstnance

1. ohlasit ihned svému nadfizenému pracovnikovi tuto skute¢nost, véetné svédki mimorédné
udalosti. Pokud se jednd o pouzitou jehlu a je znam pacient, tak i jeho jméno a rodné
¢islo.

2. Zaznamenat a vyjadrit se ke viem skute¢nostem do zapisu a spolupracovat pfi koneéném
dofeSeni této udalosti - viz p¥iloha 1

Povinnosti vedoucich zaméstnancii

L. Pfevzit zapis z mimofadné udélosti a dale postupovat dle interni smérnice ¢. 22/2008

2. Sepsat list trazu / kniha trazii - ne byvaly sesit na trazy/ origindl uloZit na oddéleni, kopii
zaslat bezpe¢nostnimu technikovi - viz piiloha 2
Zaznamenat piedevsim, zda se jednd o pouZitou jehlu. V tomto piipadé
uvést jméno a rodné &islo pacienta

nebo vyznacit, zda se jednd o jehlu neznimého piivodu a kde ke zranéni doslo

3. Ohlasit tuto skute¢nost zavodni lékafce MUDr. Hrdinové, ta rozhodne o dal3im postupu.
Pokud jde o jehlu nezndmého piivodu, je bezpodmineéné nutny pisemny zaznam u
zavodniho Iékate k pripadnému dal$imu Fizeni.

Zapsala: Cepelakova, bezpecnostni technik
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Priloha 8 — Grafické znazornéni

Otazka ¢. 13: Nevite si rady, kam spravn¢ zatadit ur¢ity druh odpadu (podle délky

praxe)?

Grafc. 22

20
18
16
14
12

mano

mne

W nékdy

O N OB Oy o

do 5 let Gaz 15 let nad 15 let

Otazka ¢. 15: Méte na shromazd’ovacich prostfedcich oznaceno a piesné popsano,

jaky odpad sem patii (podle délky praxe)?

Grafc. 23

40

35

30

25
M ano

20

M ne
15

m castecné
10

do 5 let 6az 15 let nad 15 let
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Otazka ¢. 20: Myslite si, ze jednorazové pomucky (podle dosazeného vzdélani a

delky praxe):

Grafc. 24

50
45
40
35
30
25
20
15
10

mb

M jind odpovéd

s§ ' ostatni

Grafc. 25

35

30

25

20

mb
15

Wjind odpoveéd
10

do 5 let 6ail5let nad 15 let
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