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ANOTACE

Bakalatska prace je vénovana tématu ,,dodrzovani hygienicko-epidemiologickych zasad pti
celkové hygiené pacientii na jednotce intenzivni péce*. Tato prace zahrnuje teoretickou ¢ast a
Priizkumnou cast. V teorii je popsédna jednotka intenzivni péCe, infekce spojené se zdravotni
péci, zasady dodrzovani postupu pii hygien¢, jak hygiena probiha a jaké jsou moznosti
provadéni hygienické péce. Prizkumna ¢ast je provedena pomoci kontrolniho listu, podle

kterého byly v§eobecné sestry pozorovany a chyby byly zaznamenéany do kontrolniho listu.

Kli¢ova slova
Jednotka intenzivni péce, infekce spojené se zdravotni péci, hygiena pacienta, hygienicka

dezinfekce rukou.

ANNOTATION

Bachelor work is dedicated to theme ,,Compliance of hygienic and epidemiologic principles at
the whole hygiene of patiens at the ICU*. Bachelor work contains teoretic and research part.
Teoretic part includes informations about ICU, infections connected with health care and
compliance of principles during the hygiene, how is hygiene takes place and which are
possibilities of hygiene care.

Research part is made with checklist, by whom were nurses controlled and mistakes were

written to the checklist.

Keys words:
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SEZNAM ZKRATEK

JIP = jednotka intenzivni péce

HDR = hygienicka dezinfekce rukou
ARDS = syndrom akutni dechové tisné
CVP = centralni zilni tlak

ICP = intrakranialni tlak

MRSA = Meticilin-rezistentni staphylococus aureus



UvVoD

Toto téma jsem si vybrala proto, ze je mi intenzivni péCe velice blizka a s tim je spojené i
dodrzovani zasad pii provadéni hygienické péce. Tato prace je zaméiena na dodrzovani
hygienicko-epidemiologickych zasad pfti celkové hygiené u pacientl na jednotkach intenzivni
péce. ReSerSe pro tuto praci jsem vyhleddvala pomoci databidze Bibliographia medica
Cechoslovaca (zde bylo nalezeno 148 ¢lankt a pouzito bylo 15), zbylou literaturu jsem
hledala v l1ékaiské knihovné Nemocnice Pardubice nebo pomoci internetu. Informace jsou
prevazné z odborné literatury slouzici k vyuce.

Dodrzovani hygienicko-epidemiologického rezimu patii mezi zakladni kroky pro zabranéni
Sifeni infekci spojenych se zdravotni péci. Infekce spojené se zdravotni péci, diive tzv.
nozokomialni ndkazy jsou ve zdravotnickych zafizenich velmi Casté. Spravné provadéni
hygienické péce je dulezité i pro kozni systém, ktery zajiStuje vysokou ochranu proti
neptiznivym vlivim a maze dojit k poskozeni organismu pacienta. Spatné provedena hygiena
a nedostatecnd ochrana kize mize zplsobit vznik infekei spojenych se zdravotni péci a tim
dochazi k prodlouzeni hospitalizace a 1écby. V ptipadé, Ze je dodrZzovani hygieny spravné, tak
se pacient citi komfortné a ma pocit uspokojeni a uvolnéni. Zatim co pokud se pacientovi
nedostava dostateéné kvalitni hygienickd péce, mize se u néj vyskytovat neklid, agrese,
apatie. Hygienu miZeme posuzovat i z estetické oblasti, coz se projevuje hlavné eliminaci
potu a tim také dochdzi k zamezeni neptijemného zapachu.

Pti hygienické péci pacienta na jednotce intenzivni péce (dale JIP) je diilezité¢ znat potieby
pacienta a aktivizovat ho, aby doslo k co nejrychlejsimu navratu sobéstac¢nosti, coz vede ke
zlepSeni psychického stavu pacienta a zkraceni doby hospitalizace. Ukolem sestry je
dodrZzovat spravné postupy pii provadéni hygieny a znat sprdvné pouZzivani osobnich
ochrannych pracovnich pomucek (dale OOPP) a dodrZovani bariérové péce. (5)

Dutlezitd je i spravna hygienickd dezinfekce rukou (dale HDR), ktera je také dulezitym
krokem k zabranéni pfenosu infekci spojenych se zdravotni péci. Sestry by mély znat spravné
hygienicko-epidemiologického rezimu. Vymeéna rukavic, zastéry a HDR pfi pfechazeni mezi
pacienty je zaklad kazdé hygieny a mél by to dodrzovat veskery personal, ktery zajiStuje
zdravotnickou a oSetfovatelskou péci.

Empirické ¢ast je zamétfena pouze na vSeobecné sestry chirurgické jednotky intenzivni péce,
které zde pracuji na plny tivazek. Prakticka Cast je rozdélena na dvé Casti. Prvni je provedena

pomoci kontrolniho listu, ktery byl vytvoten dle zvyklosti daného oddéleni. Chyby, kterych se
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vSeobecné sestry dopustily, byly zaznamenany ktizkem do kontrolniho listu. A druhd cast

jsou vysledky zpracované do grafii.
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1 TEORETICKA CAST

1.1 Vymezeni oboru intenzivni péce
Intenzivni péce je Vv soucasné povazovana za velmi dulezitou a nepostradatelnou specializaci

V péci o pacienta. Poskytuje péc¢i a 1éCbu pacientim, ktefi jsou ohrozeni na zivoté a jejich

onemocnéni jsou reverzibilni. Na jednotce intenzivni péCe jsou umistovani pacienti

vyzadujici neptetrzité sledovani fyziologickych funkci, stavu védomi a léCbu, ktera neni

bézné dostupna na standartnich odd¢lenich. (1)

Jednotky intenzivni péce se déli do tii stupiti:

1.11

Intenzivni péce 1. stupné (nizsi)
Péce poskytovana spiSe v malych oblastnich nemocnicich

Zajistuji nepretrzité monitorovani fyziologickych funkci pacienta (neinvazivni)
Zvysena sesterska péce
Moznost pouze kratkodobé umélé plicni ventilace (do 24 hodin)

Vyuziva se hlavné po operacnich zakrocich (1)

Intenzivni péce 2. Stupné (vyssi)
VéEtsi regionalni nemocnice

Monitorovani fyziologickych funkci (neinvazivni)

Invazivni monitorovani (CVP)

Dlouhodobé plicni ventilace

Chybi specialni metody méteni (ICP, pulsni katetrizace, bulbarni oxymetrie)

Je zde stale dostupny lékar

Neposkytuje nékteré vykony jako naptiklad, hemofiltrace nebo bezprostiedni provadéni

hemodialyzy (1)

113

Intenzivni péce 3. Stupné (nejvyssi)
Nejcastéji fakultni nemocnice

Poskytovani péce v plném rozsahu
Orientované pouze na pacienty v kritickém stavu

Jsou zde specialisté z oblasti intenzivni mediciny, ktefi jsou k dispozici 24/denn¢ (1)
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1.2 Hygienicko-epidemiologicky rezim na jednotkach intenzivni péce

1.2.1 Obecné
Hygienicko-epidemiologicky rezim na JIP slouzi k zabranéni pomnoZzeni bakterialnich kment

na JIP a ochran¢ hospitalizovanych pacientli i zdravotnického personélu. Kazdy pacient, u
kterého dojde k hospitalizaci na JIP je ohrozen komplikacemi, které jsou nejcastéji zptisobeny
infekcemi spojenymi se zdravotni péci.(1) Specializovany hygienicky rezim je organizovan
na JIP, infekénich oddélenich, transplantacnich oddélenich a vSech jednotkach, kde je

provadéna imunosuprese.(2)
1.2.2 Hygienicky vyznamné ¢innosti

1.2.2.1 Denni a bézny uklid
Dochazi 3x denné k dezinfekci podlah a povrchi, které jsou Casto v kontaktu s personalem

nebo pacientem. Prostfedky, které se pouzivaji na jednotkach intenzivni péce jsou specifické a
nedaji se pouzit na jiném oddéleni (2). Misto kterym se vstupuje na oddéleni se nazyva
vstupni filtr, kde je umisténa G¢inna rohoz, ktera slouzi k vychytavani mechanickych necistot
na obuvi. Kazdy nemocny ma vyhrazené individualni pomucky, které nesdili s ostatnimi
pacienty, jedna se o mocovou lahev, emitni misku, umyvadlo, teplomér (pokud neni
k dispozici bezdotykovy), kelimek. Po odchodu pacienta dochazi k dezinfekci, myti ltizka a

jeho okoli. Pouzivaji se i germicidni lampy, které dopliuji povrchovou dezinfekci. (3)
Cisténi pomticek, které slouzi k opakovanému pouziti se provadi dvou nebo tiech fazich:

1. Ponoteni pomicky do dezinfek¢éniho roztoku a ponechani v ném potfebnou dobu (dle
pouzitého roztoku)
2. Mechanické umyti

3. Sterilizace (zejména u nastroju). (3)

1.2.3 Hygienicky reZim pacienta
Jednd se o hygienickou péci na lizku, celkovou koupel a péci o kizi. Na jednotkach

intenzivni péce je dilezité provést hygienickou dezinfekci rukou ptfed kazdym kontaktem
s pacientem. Celkovou koupel pacienta provadime jedenkrat denné, popiipadé vickrat pokud

to stav pacienta vyzaduje, pfednostné se pouzivaji jednorazové pomicky. (22)
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1.2.4 Okruhy péce o pacienta

Pii oSetfovani oddélujeme jednotlivé prostory na téle a v okoli pacienta. Prostor cévnich
vstupll a infuznich linek, prostor piistupu do dychacich cest, rany, prostor pfistupu do
gastrointestindlniho traktu, prostor ptistupu do mocovych cest. Pii vykonech, kdy dochazi ke
kontaminaci rukou je dilezité pouzivat jednordzové ochranné pomucky. Hadicky a linky
jednotlivych prostorti se nesmi navzajem kiizit. Pokud sestra pracuje v jednom prostoru,
nesmi zasahovat souc¢asn¢ do prostoru jiného (naptiklad pfi odsavani z dychacich cest nelze
soucasné vstupovat do invazivnich vstupll). Pfevazy ran se provad¢ji dle stavu a typu kryti a
typu rany individualné za piisn¢ aseptického pfistupu (21). Na JIP dochazi k pravidelnému
vySetfeni mikrobiologického nélezu, ktery se provadi minimalné jedenkrat tydné (22).
K parenteralnim vykoniim je nutné pouzivat pouze sterilni nastroje a pomucky, u endoskopti a
jinych nastroji s optikou musime zajistit dvojstupniovou dezinfekci, 1éky a infuzni terapii
bychom m¢li pfipravovat pouze ve vyclenéné mistnosti nebo v ¢isté ¢asti odd€leni, veskeré
kontaminované pomucky, které jsou urcené k opakovanému pouziti musime ihned odkladat
do ptipraveného dezinfekéniho roztoku a pomitcky slouzici k jednomu pouziti vhazujeme do

zdravotnického nebo infekéniho odpadu. (15)

1.2.5 Prijem pacienta

Po ulozeni pacienta na lizko jednotky intenzivni péce je provedeno vySetieni, které se
zaméifuje na vylou€eni nakazlivého onemocnéni s eventualnim odbérem na mikrobiologické
vySetfeni. V pfijmové dokumentaci je uveden nutriéni stav poptipad€ nachylnost k infekénim
onemocnénim. Osobni obleCeni pacienta je umisténo mimo jednotku, u pacienta nechavame

pouze osobni véci a véci urcené k hygiené. (5)
1.2.6 Hygienicky rezim personalu

1.2.6.1 Osobni ochranné pomiicky: ochranny odév

V kazdém zdravotnickém zafizeni pouziva personal ochranné odévy a osobni ochranné
pomiicky, aby doslo k zabranéni pfenosu infekci spojenych se zdravotni péc¢i. Personalu musi
byt ze zakona poskytované zaméstnavatelem. Jednotka intenzivni péle vyzaduje Castou
vyménu pracovniho odévu. Proto jsou zde k dispozici specidlni odévy, které umoznuji Castou
vyménu. Vymeéna pracovniho odévu probihd standartné 1x denné, minimalné vSak 2x tydné,
samoziejmosti je vymena odévl pii zne€isténi. Pii odchodu z oddéleni naptiklad na oddé€leni
jiné je nutné pouzit jednorazovy plast, ktery zabrani ptenosu infekci spojenych se zdravotni

péci z oddéleni na oddéleni. (1). V ramci bariérového rezimu personal pouziva i jiné osobni
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ochranné pomucky jako jsou rukavice, Cepice, rouska, bryle, ochranny §tit, zastéra, empir,
které jsou v dnesni dob¢ uz prevazné jednorazové. Sestra, ktera provadi péci o pacienta musi
pii zvazovani, které pomiticky pouzije zvazit riziko pirenosu mikroorganismli na pacienta a
riziko kontaminace personalu. Persondl pifi sundavani osobnich ochrannych pomucek

dodrzuje toto potadi rukavice, bryle, Gistenka, ¢epice, empir nebo zastéra (2)

Empiry a zéstéry: slouzi ndm k ochrané¢ pfed kontaminaci pracovniho odévu. Mohou byt
propustné, nepropustné, sterilni, nesterilni. Pii pouziti empiru musi byt maximalné zakryto
obleceni, rukavy musi koncit v oblasti zapésti, dale zajistime tkanickou na zadech a za krkem.
Pti sundavani empiru, dodrzujeme takovéto poradi, nejdiive povolime Givaz na zadech poté za
krkem a nechame ho spadnout z ramen, odstranime rukav tak, abychom se nedotkli vnitini
strany rukavu, sbalime ho vnitini stranou ven a vyhodime do infek¢niho odpadu. Pokud je
latkovy na vice pouziti, odlozime ho do $pinavého pradla. (8) Cepice jsou vyhradné
jednorazové a nesterilni, musi v ni byt schované viechny vlasy. (3) Cepici sunddvame jednim

vytazenim nahoru.

Ustenky se pouzivaji jako ochrana pied kapénkovou infekci. Jsou jednorazové, nesterilni,
dvojvrstvé, trojvrstvé (prostfedni ¢ast slouzi jako filtr) nebo Ctyfvrstvé. Pro sundani ustenky
muzeme pouzit dva zpusoby, jednim ze zplsobli miize byt, Ze rozvazeme spodni Uvaz
tkanicky a poté rozvazeme horni tivaz a ustenku za né drzime, sundame a vyhodime do

zdravotnického nebo infekéniho odpadu. (3)

Rukavice zajiStuji mechanickou bariéru pied prenosem mikroorganismi a chrani pokozku
rukou pied dezinfekci. Rukavice miizeme dé€lit dle pouzitého materiadlu na nitrilové, které se
pouzivaji k vykoniim, pfi kterym je riziko kontaminace biologickym materidlem, jsou odolné
proti propichnuti a praniku nebezpecnych chemikalii, latexové, které jsou urené pro
bariérovou péci, ale jejich nevyhoda je Casty vyskyt alergickych reakci, vinylové, které jsou
vhodné pouze pro vykony, kde dochdzi k minimalnimu kontaktu s biologickym materidlem,
protoze jsou slabé, snadno se porusi a jsou propustné pro viry, polyetylenové rukavice nejsou
vhodné pro klinické pouziti. Poté délime rukavice na sterilni, které pouzivame pii vykonech,
kde je nutné dodrzet piisn¢ asepticky pfistup a nesterilni, které vyuzivdme napiiklad

Kk hygienické péci. (14)

Pokud pouzivame rukavice a empir soucasné, je dulezité, aby rukavice byly nasazeny ptes

okraj rukavu empiru. Rukavice pouzivame vzdy cCisté a suché, postup pii svlékani je, ze
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uchopime jednu rukavici z vnéjsku a stdhneme ji do dlané ruky s rukavici poté sunddme
rukavici z druhé ruky vlozenim prsti do vnitini ¢asti rukavice a stahneme ji. Pouzité rukavice

vhodime do zdravotnického nebo infek¢éniho odpadu. (8)

1.2.6.2 Ruce
Ruce persondlu se povazuji za hlavni pienaSece infekci spojenych se zdravotni péci mezi

pacienty. Jednou z nejdulezitéjSich prevenci pred témito infekcemi je hygienu rukou. Myti a
dezinfekci rukou je mozné provadét v boxech jednotky za pomoci nejlépe bezdotykovym
ovladanim davkovace.(12) Pti praci s pacientem, ktery se povazuje za potencionalné infekéni,
pouziva personal jednorazové ochranné rukavice urCené pro kontakt s biologickym
materialem. Pii potiebé omyti rukou vodou pouzivame proud teplé vody. Po osuseni
jednorazovym papirovym ruénikem je provadéna hygienicka dezinfekce rukou. Pouze pii
veétsim znecisténim rukou pouzivame k o€isté mydlo, které je k pokozce vice agresivni nez
dezinfek¢ni prostiedek (10). Ruce personalu by mély byt Cisté, s kratkymi nehty a bez prstend
(zdroj bakterii pod nimi) ¢imz se zabyva vyhldaska ¢. 244/2017 o podminkdch predchazeni
vzniku a Sireni infekcnich onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na provoz

zdravotnickych zarizeni a ustavii socialni péce.

1.2.7 Manipulace se Spinavym pradlem

Za pradlo povazujeme jak luzkoviny, tak 1 osobni véci slouZici pro pacienta i personl.
Vsechno pradlo, které ptijde do kontaktu s pacientem, tak je povazovano za kontaminované a
musi se dodrZovat specifickd opatfeni pii zachdzeni snim. Pradlo musi byt prano
v provozovnach Kk tomu urCenych. Nesmi dochazet ke kiizeni pradla pacienta a pradla
zdravotnického personalu. Pradlo nesmi byt chemicky ani bakteridlné kontaminované po

vyprani a musi byt skladovano v mistnosti ur¢ené pouze pro pradlo nebo v uzaviratelnych

skiinich.(8)

Pii zachazeni se Spinavym pradlem musi personal pouZzivat jednordzové ochranné pomicky
(rukavice, empir, ustenku). Pokud je to mozné, manipulujeme se Spinavym pradlem co
nejméne. S kontaminovanym praddlem se zachdzi dle zvyklosti daného oddéleni.
Kontaminované pradlo by mélo byt ihned po vyméné za €isté uloZeno do transportnich vakd.
Pted uloZenim do vakli musi byt zbaveno pomucek, které tam nepatii (savé podlozky,
naplasti). Pradlo, které je vysoce infek¢ni nesmi opustit oddéleni jinak nez v silnosténném

igelitovém pytli a nesmi se prat s ostatnim pradlem. Transportni vaky jsou ulozeny
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V pojizdnych vozicich, diky kterym se vyhneme pokladani vakli na zem a jejich vlaceni po

zemi. (1)

Transportni vaky musi byt bud’ na jedno pouziti, dezinfikovatelné nebo pratelné, nejcastéji se
jedna o vaky latkové, které jsou na vice pouziti. Pokud se jedna o vak z pokoje s infekénim
pfistupem, pouzivame vaky igelitové nejcastéji Gervené barvy. (1) Kontaminované pradlo se
nesmi pokladat na zem nebo na nabytek. Vaky s kontaminovanym pradlem se skladuji pouze
vV mistnostech, které jsou k tomu urcené. Transportni vaky se na jednotce intenzivni péce
neskladuji, ale jsou denn¢ odvazeny. Po praci s pouzitym pradlem sejmeme jednorazové

ochranné pomticky a je nutné provést hygienickou dezinfekci rukou.(20)

1.2.8 Manipulace s ¢istym pradlem
Cisté pradlo je na oddéleni dodano Vv pfepravnich kovovych skfinich nebo V klecovych

kontejnerech krytych textilem, aby nedoslo ke kontaminaci pradla béhem transportu.(20)

1.2.9 Prostredky pro dezinfekci a sterilizaci
Jednotky intenzivni péCe pouzivaji vlastni seznam dezinfekénich prostfedkt s prislusnym
fedénim a pouziti. Dané dezinfekéni prostiedky jsou vybrany po domluvé s hygienikem.

Kontrola dezinfekénich rezimt provadi hygienické vizity. (23)

1.2.10 Hygienické vizity

Jedna se o individualni proces, ktery se provadi v ptipadé epidemiologickych problémi nebo
charakteru dané jednotky. Provadi se zpravidla 1krat za 2 mésice. Vizity se ucastni stanicni
sestra jednotky, vedouci lékat jednotky, Ustavni hygienik, sestra pro nemocni¢ni nakazy a
zastupce antibiotického stfediska. Poskytuji informace o aktualni mikrobiologické situaci
jednotky, zabyvaji se antimikrobidlni lécbou rezimovym a technickym vylepSenim a stanovy

doporuceni (1).

1.2.11 Hygienicky reZim navstév

Navstévy na jednotkach intenzivni péCe jsou povoleny, ale jsou z nich vyfazeny osoby, které
trpi pfenosnymi chorobami a to zejména s akutnim respiratnim onemocnénim. (22) Pokud
chtéji navstivit pacienta déti do 15 let, je nutné vétSinou svoleni vedouciho 1ékate na jednotce.
Navstévy je nutné regulovat tak, aby nebyl narusen 1écebny rezim pracovisté. Navstévy jsou
mozné po ustnim souhlasu pacienta nebo piedpokladaného souhlasu v ptipad€, Ze pacient
neni schopen souhlas poskytnout. Vstup na oddéleni je mozny pouze v Cistém odévu a obuvi.

Pifed vstupem si na sebe musi vzit ochranny plast, ktery zamezi vneseni mechanickych
b
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necistot na jednotku. Pti vstupu nebo odchodu by mél personal doporucit hygienickou

dezinfekci rukou (1)

1.2.12 Antibioticka a antimykoticka 1é¢ba
Antibiotika a antimykotika (chemoterapeutika urend proti kvasinkam) jsou selekénim

prvkem pro rozvoj infekci spojenych se zdravotni pééi. (11).

1.2.13 Sledovani infekci spojenych se zdravotni péci

Pro systematické ptehledy infekci spojenych se zdravotni péci se provadi pribézné sledovani
infekce na jednotce. Nejvétsi diraz se klade na pneumonie, infekce mocovych cest, rané
infekce a katétrové infekce. Dale se provadi pravidelnd mikrobiologicka vySetfeni pacientli

(krk, nos, cesty dychaci, mo¢, odstraiované katetry) minimaln¢ 1krat tydné (20)

1.3 Infekce spojené se zdravotni péci

1.3.1 Definice

Za infekce spojené se zdravotni péci se v intenzivni mediciné zpravidla povazuji infekee, jejiz
prvni zndmky se u pacienta vyskytly po vice nez 48 hodindch po pfiijeti na ptislusné oddéleni.
Musi byt zcela ziejmé, ze infekce nebyl pritomna nebo neprobihala jeji inkubacni doba
Vv piijeti do nemocnice. Pro definici infekci spojenych se zdravotni péci je rozhodujici misto
pienosu nikoliv misto, kde byla infekce zjisténa. Nositelem téchto infekci jsou nejéastéji sami
pacienti. Cesta pfenosu je bud pfimym kontaktem, neptimym kontaktem (inhalace) nebo

ingesci. (20)

1.3.2 Déleni infekci spojenych se zdravotni péci

1.3.2.1 Dle zdroje

Vngjsi faktory (exogenni): pro vznik infekci spojenych se zdravotni péci jsou dlouhodobé
antibiotické 1écby, které zplisobuji snizeni obranyschopnosti a mikrofléra gastrointestinalniho
traktu je nefyziologicka, transplantace, tracheostomie, endotrachedlni kanyla, Zalude¢ni
sonda, mocovy katetr, intravendzni vstup, infuze, transfuze, imunosupresiva. Riziko nakazeni

pacienta touto infekci se zvySuje délkou hospitalizace a délkou 1€cby antibiotiky (20)

Vnitini faktory (endogenni): pro vznik infekci spojenych se zdravotni péc¢i jsou naptiklad
hormonalni poruchy (Diabetes mellitus), hematologické onemocnéni, maligni onemocnéni,
vek (rizikovy jsou pacienti od 60 roku véku nebo novorozenci), imunodeficit, onemocnéni

jater. (20)
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1.3.2.2 Dle specifi¢nosti
Specifické: vznikaji v souvislosti s diagnostickymi nebo terapeutickymi faktory pfi
hospitalizaci. Nejcastéji se jedna o druh s vysokou rezistenci etiologického agens a vyzaduji

specifickou 1é¢bu a piistup k prevenci. (20)

Nespecifické: jedna se o infekce, které jsou bézné i mimo zdravotnické zatizeni (chiipky,
salmonela) a infekce je vnesena z venku, ale jsou povazované za stejné nebezpecné jako
infekce specifické). (20) Tyto infekce patii mezi nezadouci komplikace, které s sebou nesou
velké mnozstvi negativnich dusledkd. Mezi nejvaznéjsi patii narist mortality, morbidity, coz
vede ke zhor$eni kvality Zivot pacienta a prodlouZeni hospitalizace. Sifeni téchto infekei je
dulezité sledovat a evidovat je, a pokud dojde k hromadnému vyskytu nebo umrti je povinnost

hlasit ochranné vefejného zdravi. (22)

1.3.3 Systém sledovani infekci spojenych se zdravotni péci
1. Systém vcéasného varovani: zaméiuje se predevSim na vyhleddvani a hlaSeni
epidemiologicky zavadnych ptipadu, které vyzaduji protiepidemiologicka opatteni.
2. Systém kontinualniho sledovani: zamétuje se hlavné na hodnoceni vyskytu téchto

infekci (infekce v krevnim fecisti, respira¢ni infekce, infekce mocovych cest). (20)
1.3.4 Nejcastéjsi mista vyskytu infekci spojenych se zdravotni péci

1.3.4.1 Infekce spojené se zdravotni péci vyskytujici se v pooperacnich ranach

Nakazy vznikaji v souvislosti s operacnim vykonem, kdy dojde k mikrobialni kontaminaci
opera¢nich ran. Mezi hlavni ptiznaky patii bolest opera¢ni rany, hnisava sekrece, horecka
dilezity je 1 pozitivni bakteriologicky nalez ze sekretu. Operacni vykony jsou povaZovany za
vazny rizikovy faktor pro vznik téchto infekci. Vznik téchto infekci je prokazan u
operovanych osob 4ktat vEétsi neZz u osob neoperovanych. K vétSin€ infekei dochazi jiz na
operacnim sale v pribéhu operace. Mikrobialni flora vnikne do rany bud’ z kontaminovaného
prostiedi (vzduch, néstroje, roztoky, obvazy, operacni tym) nebo z vlastni mikroflory
pacienta. Rizikové faktory infekce jsou také cévni a mocCova katetrizace a umeéla plicni
ventilace, také musime brat ohled na to, jestli se jedna o operaci planovanou nebo akutni, kde
je operace akutni rizikovéjsi, dale délku operace (¢im delSi operace, tim je riziko vyssi) a

kategorii opera¢ni rany. (21)
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1.3.4.1.1 Kategorie
Chirurgicky c¢isté rany: infekce operacnich ran na vSech systémech organismu s vyjimkou

systému s vlastni mikroflorou, tj. gastrointestindlni, urogenitalni, respiracni systém.

Chirurgicky ¢isté kontaminované rany: infekce vzniklé na vyse uvedenych systémech
s vlastni mikroflorou, na kterych neprobiha zanét béhem operace.

Chirurgicky kontaminované rany: infekce vzniklé na vySe uvedenych systémech s vlastni
mikroflérou, na kterych probihd zanét béhem operace.

Znecisténé rany: infekce vzniklé v traumatické ran€ nebo jiné rané, kde doslo k poruseni
kize.
Jiné rany: naptiklad rany po biopsii (2).

1.3.4.2 Infekce spojené se zdravotni péci vyskytujici se v mocovém traktu

Infekéni onemocnéni dolnich mocovych cest se projevuji polyurii, dysuretickymi potizemi,
suprapubickym tlakem, makroskopicka hematurie. Patfi sem uretitidy, cystitidy. Infekéni
onemocnéni hornich moc€ovych cest je projevuji tfesavkou, febrilie, bolesti v bederni krajing,
nevolnost, zvraceni. Katetrizace mocového méchyie fadime mezi nejcastéjsi invazivni
vykony, které zpusobuji infekci mocovych cest. Mezi nejcastéj$i agens fadime Escherichia

coli, Klebsiela. (18)

1.3.4.3 Infekce spojené se zdravotni péci vyskytujici se v respira¢nim traktu

Mezi nejcastéjsi infekce patii pneumonie. Jedna se o plicni zanét, ktery vzniké za vice jak 48
hodin po pfijeti na jednotku a nejedna se o onemocnéni s dlouhou inkubaéni dobou, coz by
znamenalo ndkazu jest¢ pied hospitalizaci. Pneumonie je Casto oznacuje zkratkou HAP
(hospital acquired pneumia) nebo VAP (ventilator associated pneumonia) coZ znamena plicni
zan&t vznikly na podkladé plicni ventilace, nejedna se ale o pneumonii, kterd byla divodem
K plicni ventilaci. Vyskyt pneumonie je udavan u 8-20% hospitalizovanych pacientl na
jednotce intenzivni péce. Nejvice nachylni jsou pacienti, ktefi jsou piipojeni k umelé plicni
ventilaci déle jak 5 dnl. Nebezpeci ventilacni pneumonie je nejvice ovlivnéno zakladni

diagndzou a citlivosti jedince na zanétlivé agens (18).

Mezi nejvaznéj$i pivodce pneumonie se udavaji pneumonie pseudomonasové (70-80%
letalita) a pneumonie zpisobené MRSA (80% letalita. Mezi rizikové faktory pro vznik
pneumonii na jednotkdch intenzivni péce jsou predevSim chronické bronchidlni obstrukce,

ARDS, hypoproteinemie, organové selhani, polytrauma, ptedchozi 1é¢ba antibiotiky (20).
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1.3.4.3.1 Prevence
Mezi preventivni opatfeni fadime dodrzovani hygienického rezimu jednotky, kdy klademe
diraz na hygienickou dezinfekci rukou, spravnou organizaci prace, dbame na zvysSenou
polohu trupu leziciho pacienta, kdy dojde k zabranéni aspirace zaludecniho obsahu,
polohujeme lezici pacienty pro zabranéni drobnych atelektdz, dostate¢né odsdvame ze
subglotického prostoru a intubacni rourky popfipadé z tracheostomické kanyly, drzime

odsavaci systém uzavieny a minimalné rozpojujeme dychaci okruh. (22)

1.3.4.4 Infekce spojené se zdravotni péci vyskytujici se v krevnim iecisti
Katétrové sepse patii mezi nejzavaznéjsi infekce, zvySuji vyznamné mortalitu, morbiditu a

naklady na 1é¢bu. (18)

1.3.4.5 Mezi nejcastéjsi puvodce infekci spojenych se zdravotni pé¢i miZeme Fadit
napr.:

1.3.4.5.1 Staphylococcus aureus
Stafylokoky patii mezi nejcastéjsi ptivodce téchto infekci, jde 0 necastéjsi lidsky patogen, az
u tietiny pacientl nevyvolava zadné ptiznaky. Zpusobuje zanétlivda onemocnéni kuze,

podkozi, kosti, meningitidy

1.3.4.5.2 Methicilin-rezistentni staphylococus aureus - MRSA
Stafylokoky patiily mezi bakterie dobfe pisobici na 1écbu antibiotiky, ale jiz pét let od
zavedeni antibiotik do praxe se objevily rezistentni kmeny. MRSA ohroZuje pacienta
vzniklou infekei v rané, vzniklou sepsi, pneumonii. MRSA probiha téméf ve vSech piipadech

asymptomaticky (11).

1.3.4.5.3 Klostridie
Clostridium difficile je narocna bakterie vyvolavajici prijem. C. dufficile se vyskytuje
pfirozené v pudeé, vod¢é a ve stieveé zvifat a lidi. Vznik a rozvoj infekce je na podkladé
podavani antibiotik a naruSeni stfevni mikroflory. Dalsi faktory pro vznik infekce je vysoky

veék, onkologicka onemocnéni, imunosuprese, dlouhodoba hospitalizace (11).
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1.4 Hygiena pacienta

Hygienicka péce je potiebnd k udrzovani a ochrané osobni Cistoty, Dodrzovani hygieny patii
mezi dilezité kroky pro uspokojeni lidskych potteb. Hygiena je individudlni proces a méla by
byt dodrzena intimita pacienta a méli bychom dodrzet pacientovi hygienické navyky. Mimo
jiné musime brat ohled i na socialni, kulturni a rodinné faktory. Potfeba Cistoty se fadi mezi
zakladni lidskou potiebu. Pro vétSinu lidi je Cistota zakladnim predpokladem pro pocit osobni
pohody, a tim zasahuje do oblasti dusevnich potfeb. Hygienickd péce u hospitalizované¢ho
pacienta vychazi z pravidel, které denn¢ Clovek pti dodrzovani hygieny vykonava v domacim
prostfedi. Hygiena u pacienta, ktery se nemlze hybat patii mezi obtizné a fyzicky naroc¢né
vykony. Jesté pred zacatkem poskytovani hygienické péce je vhodné zjistit pacientovi zvyky
a upravit je tak, aby splilovali vSechny potieby pacienta. Mezi hygienu fadime péci o Cisté a
osobni pradlo, ¢iSténi zubl a péci o dutinu ustni, celkova hygiena na lazku, péce o vlasy,
prevence a oSetfeni dekubitt, stifhani nehtl. Mezi dilezité kroky patii i davéra K
oSetfovatelskému personalu. Dulezita je komunikace s pacientem, pifedem mu popiseme, co se
s nim bude dit, poucit ho jak by ndm mohl pomoci, pokud je toho schopny, nespéchat na n¢j,

snazit se vytvofit ptijemnou atmosféru (7).

Uloha sestry v poskytovani hygienické péée je odvijena od Grovné sobéstaénosti pacienta,
kterou ur¢ime napftiklad pomoci tzv. Barthelova testu. Behem hygieny sleduje sestra celkovy
stav pacienta a odhaluje skute¢nosti pro planovani péce. Mezi faktory, které ovliviuji
poskytovani hygienické péce patii sobéstaCnost a schopnost sebepéfe pacienta. Jako

sobé&stacnost povazujeme schopnost pacienta uspokojovat své zakladni potieby (5).

Chodici pacienti: hygienickou péc€i si zajiStuji sami, sestra pouze kontroluje jak ditkladné a
pravideln¢ se pacient myje. I kdyz se jedna o pacienty chodici a sob&stacné méla by byt sestra

ptipravena k dopomoci. Dale dba na ¢istotu osobniho a lozniho pradla (7).

Obtizné chodici pacienti: hygienickou péci si zajisti z vét§i Casti sami, sestra dopomaha
S ptipravou pomiicek, doprovod do koupelny a dba na bezpecnost pacienta, protoze je zde

riziko padu (7).

Pacienti na lizku se zachovanim sobé&stacnosti: sestra dopomaha s piipravou hygienickych

pomiicek na dosah ruky, aktivizuje pacienta, aby doslo k zachovani sobé&stacnosti (7).
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Pacienti v bezvédomi nebo tézkém stavu: sestra provadi hygienickou péci v pIném rozsahu,
pacienti maji vyssi pozadavky na hygienickou péci, sestra kontroluje predilekéni mist napf.
(sacrum, paty, lokty, kotniky, ucho) a promazava je vhodnymi prostiedky na ochranu kize
(7).

1.4.1 Péce o dutinu ustni

Pomtcky: kartacek na zuby, zubni pasta, kelimek s vodou, brcko v ptipad€ potieby, rucnik,
emitni miska, ochranné rukavice, dle potfeby balzdm na rty nebo boraxglycerin. (5)
S hygienou dutiny ustni by se mélo zacinat. Pokud to stav dovoluje a pacient nema poruchu
sobé&stacnosti, tak se hygiena provadi pomoci zubniho kartaku a pasty na zuby. Sestra pouze
kontroluje ndvyky pacienta a zda je hygiena provadéna kvalitné popiipadé dopomaéaha.
Posadime pacienta, pomicky umistime na jidelni stolek u lizka, dle potteby podédme
pacientovi pomicky a aktivizujeme ho k ¢isténi zubt, kontrolujeme, jestli postupuje smeérem
od dasn¢ dolt a u dolnich zubd od dasni nahoru (24). U pacientt, ktefi nemaji dostatecny
ptijem, dbame na Cisténi jazyka, protoze maji naruSenou samocistici schopnost. Pokud nelze
pacienta posadit oto¢ime ho na bok, podlozime usta ru¢nikem a u ust pfidrzujeme emitni
misku, aby si pacient mohl vyplachnout pusu. Pokud pacient ma narusenou schopnost
sebepéce, Cisti zuby sestra. Provedeme hygienickou dezinfekci rukou, oblékneme si rukavice,
dle potieby pouzijeme ustenku. Postupujeme podle ndvykd pacienta. Na zavér fadné
vyplachneme dutinu Ustni a dle potfeby natfeme balzamem rty pacienta. Hygiena dutiny ustni

by se méla provadét nejlépe po kazdém jidle. (5)

1.4.2 Zvlastni hygiena o dutinu ustni

Provadi se u pacientd v bezvédomi, s poruchou sobéstac¢nosti, u nemocnych po operaci,
umirajicich pacientd, pacienti s umélou plicni ventilaci.

Pomucky: mulové tampony, vatové Stéticky s Boraxglycerinem, dfevéné ustni lopatky,

ochranné rukavice, ustenka, emitni miska, ¢tverce buniciny, odsavacka (5).

Postupu: pfipravime si pomucky k lizku nemocného, provedeme hygienickou dezinfekci
rukou, oblékneme si ochranné rukavice. Pokud je pacient na umélé plicni ventilaci nebo
V bezvédomi, zménu polohy provadim minimaln¢, ptipravime si buni¢inu pod krk pacienta,
otevieme usta a pomoci lopatek zkontrolujeme stav dutiny Gstni, namoc¢ime §téticky a Cistime
jazyk smérem od kotfene ke Spicce, zubni plochy a zbytek dutiny ustni, istime do té doby,
nez zbavime dutinu Ustni vSech hlent a povlaki, v§e vhazujeme do emitni misky, v nékterych

ptipadech je dobré pted hygienou odsat vsechny hleny a sliny z dutiny Gstni (7).
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1.4.3 Hygienicka péce pacienta na luzku

Komplexni hygienicka péce na ltizku se provadi v piipad¢, kdy pacient je nesob&stacny a neni
schopen hygienu zabezpecit sdm a neni schopen opustit ltizko (bezvédomi, ptisny klidovy
rezim). Pokud to stav pacienta dovoluje, je dilezit¢ domluvit se na zplisobu provedeni

hygienické péce a aktivizujeme ho. (5)

Pomiucky: ochranné rukavice, osobni ochranny odév (jednorazova zastéra), pojizdna zésténa
pro zajisténi intimity, vozik na Spinavé pradlo, umyvadlo na horni i dolni polovinu téla,
mydlo, Sampon, jednorazové zinky nebo pacientovu osobni, nddoba na oplachnuti genitalu,
podlozni misa, masazni emulze, kaftr, pletové mléko, hifeben, nlizky na nehty, kelimek na
vyplachnuti dutiny ustni, kartdicek na zuby, pasta na zuby, trubi¢ka na piti, emitni miska,
glycerinové ty¢inky na oSetfeni dutiny ustni, Holeni pokud se jedn4 o muze, ru¢niky, osobni a

lozni pradlo, jednorazova podlozka. (5)

Postup: Pred zac¢atkem hygieny je dilezité pacienta informovat o vykonu, zjistit si alergie, zda
netrpi alergii na hygienické prostiedky, zajistit soukromi, méli bychom zajistit vyvétranou, ale
pfiméfené zahfatou mistnost, béhem myti by mély byt vSechna okna i dvefe v mistnosti
zaviena. Odstranime vSechny bariery v okoli, abychom zabranili padu. Pokud ma pacient
né&jakou ranu, je zapotiebi sundat kryti, v pfipad¢€, ze ma pacient sadrovou fixaci, zabezpec¢ime
ji proti namoceni. Poté si zkontrolujeme, zda mame pfipravené vSechny pomicky potiebné
K hygien¢, napustime si umyvadlo teplou vodou dle pfani pacienta na horni ¢ast téla,
provedeme hygienickou dezinfekci rukou, oble¢eme si ochranné pomucky, odstranime deku,
polstai a dalSi pomiicky z lizka na pripravenou zidli u lizka, uvolnime zéklad lazka,
svlékneme pacientovi osobni pradlo, ale nenechame pacienta celého svleceného a zakryjeme

Cast téla, kterou nemyjeme (7).

Zacneme hygienou dutiny Ustni, pot¢ mmyjeme zinkou a Cistou vodou bez mydla o¢i smérem
od vnitiniho koutku k zevnimu a poté zbytek obliceje, nezapominame na usi. Poté omyjeme
horni ¢ast téla, za¢iname u akralnich Casti, to znamena od koneckli prstu a pokracujeme
smérem k hrudniku, musime dbat zvySené pozornosti, pokud pacient ma invazivni vstupy,
abychom neporusili sterilni kryti a také kuzi pod prsy a podle potieby osSetfime, abychom
zabranili riziko zapaiky. Poté myjeme zdda a namasirujeme emulzi, na horni polovinu téla
oblékneme pacientovi osobni pradlo, vyménime umyvadlo, vodu a po vyméné provedeme
hygienu dolni casti téla, zde klademe diraz na hygienu v okoli permanentniho mocového

katetru, genital omyjeme zinkou a mydlem nebo provedeme oplach na podlozni mise, vzdy
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dodrzujeme smér od spony stydké ke kone¢niku, pokozku fadné osusime, suchou pokozku
promastime a vSimame si vSech zmén nebo defektli na kazi, v ptipadé potieby oSetifime
defekty. UceSeme pacienta a vyc€istime usi, zkontrolujeme a ostfihame nehty, ale pouze a
rukou, pievlékneme luzko a ulozime pacienta do vhodné polohy, dle potieby provedeme
bandéze dolnich koncetin. Pfi hygien¢ dbame na aktivizaci pacienta. Po dokonceni hygieny

zajistime uklid a dezinfekci pomucek (7).

1.4.4 Hygienicka péce ve sprSe pomoci hygienického kresla

Pokud je pacient sobéstaény, dopomizeme mu podle potieby, pokud je pacient obtizné
chodici doprovodime ho do koupelny nebo je prevezeme na voziku. Z divodu rizika padu
preferujeme sprchovani vsedé. Oblékneme si ochranné rukavice, jednorazovou zastéru a
gumové boty. Nemocnému pomiizeme se svléknou pokud je potieba, pripravime si vSechny
potfebné pomiicky k hygieng, pustime vodu a podle pozadavkl pacienta nastavime teplotu
vody, postupujeme od obliceje omytim Zinkou bez mydla, omyjeme oci, poté s mydlem
omyjeme usi, krk. Podle poZadavkll pacienta omyjeme i vlasy, postupujeme na hrudnik,
bticho, podpazi, paze a zdda. Kazdou omytou cast diikkladn¢ spldchneme vodou, umyjeme
dolni koncetiny, poté vyzveme pacienta aby se pomoci madla postavil a umyjeme genital a
hyzd¢é druhou Zinkou, ktera je urena na spodni ¢ast téla. Nakonec celé télo osprchujeme
¢istou vodou a osuSime pokozku cCistym rucnikem. Ptfed odjezdem z koupelny osuSime
hygienické kieslo do sucha, abychom nenamocili podlahu na chodbé a neohrozili personal a

ostatni pacienty. Nutné je po kazdé hygien¢ fadn¢ kieslo odezinfikovat (7).

1.45 Myti nemocného na koupacim zvedaku

Jednd se o pomicku, kterd napomahd pifi manipulaci méné pohyblivych pacientl. Jde o
specidlni zvedak, ktery je pfi spradvném zachdzeni bezpecny pro pacienta a zjednoduSuje
manipulaci s pacientem personalu. Pacienty myjeme ve sprchovém koutu nebo nad vanou

stejnym postupem jako pti celkové hygien€ na hygienickém kiesle (7).

1.4.6 Myti pacienta na pojizdné vané
Jde o omyvatelnou a dezinfikovatelnou vanu, ktera umoznuje provést hygienickou péci u

lezicich a nesobéstaénych pacientli. Vana umoznuje udélat Trendelenburgovu polohu, Ize
nastavit na vysku, je opatfena postranicemi, které zabranuji padu pacienta, ma klin pod hlavu,
ktery zvySuje pohodli pacienta a posledni soucasti je odtokova hadice, diky které mizeme

vanu vypoustét. (7)
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Pred zacatkem hygieny postupujeme podle béznych standart, které jsou popsany
Vv hygienické péci na lizku. Je zapotiebi mit Cisté pradlo naptiklad kapnu pro zakryti pacienta
béhem transportu z pokoje do koupelny. A ¢Cistou podlozku pro manipulaci s pacientem.
Nastavime vysku vany a premistime pacienta pomoci podlozky z ltizka na pojizdnou vanu, pfi
pfesunu dbame na bezpeci pacienta i svoje, proto pracujeme minimalné ve dvou, upravime
polohu pacienta tak, aby mu to bylo pohodiné a nastavime klin pod hlavu, v koupelné
umistime pojizdnou vanu tak, aby odtokova hadice mifila k vodovodnimu odpadu. Sejmeme
ptikryvku z pacienta, vyndame z pod pacienta podlozku, pfipravime i pomucky pro hygienu,
nastavime teplot vody, a postupujeme v hygiené tak jak je popsané vySe. Zada a hyzdé
myjeme V poloze naboku, osuSime pacienta, dulezité je vysuSit vanu, pacienta oblékneme,
dame Ccistou podlozku, kterd bude slouZit na pfesun pacienta z pojizdné vany na lazko,
pfikryjeme pacienta novym a Cistym povlakem a prevezeme ho na pokoj, kde ho vratime

zpatky do luzka. Po kazdé hygiené je dilezité vydezinfikovat vanu a oplachnout ¢istou vodou

(7).

1.4.7 Hygienicka péce na liizku s pomoci nafukovaci vany

Pokud je potieba provést komplexni hygienicka péce ve sprse, ale pacient neni schopen
opustit liizko, 1ze pouzit nafukovaci vanu. Vanu vlozime pod pacienta stejnym zpiisobem jako
kdyZ ménime lozni praddlo a pomoci kompresoru nafoukneme, na hrazdicku umistime
sprchovou hlavici a provadime hygienu obvyklym zptisobem, poté vanu vypustime, osusime a

vydezinfikujeme. Vana je vybavena vypusti, ktera je svedena do kbeliku. (7)

1.4.8 Hygiena pomoci hygienickych ubrouskii
Nejcastéji se pouzivaji hygienické ubrousky znacky 3M™ Cavilon™. Pro denni hygienu je
vhodné pouzit jeden balicek pro kazdého pacienta. Tyto ubrousky maji dvoji efekt, Cistici

schopnost a hydratace ktuze pro kazdou oblast téla pouzivame novy ubrousek. (26)

1.4.9 Péce o vlasy
Chodici a sobéstacni pacienti si myji vlasy sami dle potieby a pacientim, ktefi maji
sobéstacnost omezenou dopomaha sestra. U pacientil s omezenou hybnosti, kde neni mozny

pfevoz do koupelny provadime myti vlast na lizku (7).

pomucky: nafukovaci plastovd vanicka, rezervoar vody, Sampon, zinka, dva ruéniky, fén,

hieben, ochranné rukavice, emitni miska (5).
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Postupujeme tak, ze nejprve pacienta pouc¢ime o vykonu, do rezervoaru si pfipravime vodu o
teploté zhruba 37°C, odstranime polstat, vlozime vani¢ku pod hlavu pacienta a nafoukneme
ji, uzavieme vypust, provedeme hygienickou dezinfekci rukou a oblékneme si ochranné
rukavice, nemocnému namocime vlasy a naneseme Sampon, vlasy fadné splachneme. Po
umyti vypustime vanicku a odstranime z lizka, mizeme pouzit fén, nakonec vlasy uceseme,

uklidime pomticky a provedeme zaznam do dokumentace. (7)

1.4.10 Postup myti vlasii pomoci umyvadla
Pokud neni na odd¢leni k dispozici nafukovaci vanicka, miizeme v ramci improvizace pouZzit

platové umyvadla.

Pomiicky jsou podobné jako pti myti v nafukovaci vanicce a to kbelik s vodou, prazdny

kbelik, plastové umyvadlo, Sampon, hieben (5).

Pacienta vyzveme, aby se vysunul v lizku smérem nahoru, odstranime polStare, a pod zada
vlozime nizky klin, vlasy namoc¢ime a umyjeme Sampoénem, oplachneme, pouzitou vodu

nabirdme a odlévame do prazdného kbeliku (7).

1.4.11 Péce o kizi
Kuze je dilezity prirozeny kryt téla, je zdsobarnou energie, chrani nas pted infekei a pocenim
nas zbavuje odpadnich latek. Mé€la by byt sucha a ¢ista jinak dojde k rozvoji opruzenin nebo

prolezenin. (5)

Dekubitus neboli prolezenina je poskozeni tkané, které vznika dlouhodobym tlakem na tkané,
pii prevenci se zamétujeme na takzvand predilek¢ni mista, coZ jsou paty, sacrum, lokty, tyl,

lopatky, usi, ramena, oblast trochantert, kolena. (16)

V tézkych ptipadech mize dochazet k odumieni utlaCované tkan¢ az ke kosti. ProleZeniny
jsou komplikaci u leZicich pacientl, kde nedochéazi k dostate¢cnému polohovani a uvolnovani
tlaku v predilekénich mistech, nedostateéné nutrici a hydrataci, hoji se dlouhodobé a mtize byt
jednim z ukazatell kvality péce na daném odd¢leni (16). Prevence je udrzovani Cisté a suché
pokozky, pravidelnd vymeéna plen u inkontinentnich pacientli, dbdme na vypnuté lozni pradlo
a osobni pradlo a udrzujeme je Cisté a suché, masirujeme predilekéni mista, kontrolujeme
zmény na kazi, dostate¢né polohovéani. K posouzeni vzniku dekubitd slouzi stupnice dle

Nortonové. (16)
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Intertigo neboli opruzenina je poskozeni vrchni vrstvy kiize, vznika tam, kde dochazi ke
kontaktu dvou vlhkych ploch, vznikaji nejcastéji pod prsy, tiislech, podpazi, glutealni ryha, u
obéznich pacienti muze vznikat pod tukovymi zahyby. Prevence je suchd, Cistd a oSetiena

pokozka. (16)

1.4.12 Ochranné prostiedky na kiizi
Masazni emulze: pouzivaji se k masazi zad, nejcastéji se jedna o krémy nebo gely s obsahem

kafru nebo mentolu. Slouzi ke zleps$eni prokrveni pokozky a prevence dekubiti. (7)

Zinkova mast: poskytuje ochranu citlivé pokozky hlavné v koznich zdhybech a slouzi jako

prevence dekubitd a opruzenin. (7)

Ochranné pasty: maji tuzsi konzistenci, chrani pokozku pfed Skodlivymi vlivy a vlhkosti.

Pouziva se Casto u inkontinentnich pacientti jako prevence dekubitli a opruzenin. (7)

Ochranné vazelina: chrani pokozku pied vlhkosti a drazdivych latek, které jsou v moci a ve
stolici, protoZze je vodoodpudivd. Pouziva se V prevenci opruzenin, dekubiti a opruzenin u

pacientt s inkontinenci stolice a moce. (7)

Ochranné filmy: pouZivaji se ve form¢ pén nebo aerosolil ve spreji a jejich velkou vyhodou je,
ze jsou hypoalergenni. Po aplikaci a zaschnuti vytvoii na kizi ochranny film, ktery chrani

pokozku. Pouziva se v prevenci dekubitli a opruzenin. (7)

1.4.13 Zasady hygieny rukou

spojenych se zdravotni pé¢i a proto je nutné ji stale zduraznovat. Mytim rukou jsou
odstraniovany necistoty z rukou a je provadéno pii viditelném znecisténi rukou. Zasady pti
myti rukou jsou, Ze myjeme ruce teplou a tekouci vodou a tekutym mydlem asi 30 vtefin, poté

ruce osusime jednorazovy ruénikem a provedeme hygienickou dezinfekci rukou (13).

1.4.14 Hygienicka dezinfekce rukou

Provadime roztiranim 3 ml alkoholového pfipravku a spravnou technikou po dobu 30-60
vtefin. HDR je indikovana pifed invazivnimi vykony, pted aseptickym vykonem, pii kontaktu
s pacientem, po kontaktu s pacientem, pii kontaktu s biologickym materialem a po kontaktu

s okolim pacienta. (10)
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1.4.15 Dezinfekce povrchu v okoli pacienta

kroky pro prevenci pied infekcemi spojenych se zdravotni pé¢i. Piipravky pro dezinfekci
V bezprostiednim okoli pacienta (také zona pacienta) by mély byt snadno pouzitelné a hlavné
bezpecné pro persondl i pacienta. Nejlepsi volbou jsou pfipravky, které jsou piipravené
k okamzitému pouziti. Pfipravky mizou byt ve form¢ postiiku nebo napusténych utérek,
nejcastéji se jedna o alkoholové piipravky a pro pouziti v okoli pacienta je vhodnéjsi pouzit
utérky, aby se zamezilo proniknuti aerosolu do dychacich cest pacienta nebo personalu pfi
posttiku. Postiik pouzivame pouze tehdy, kdy dezinfikujeme Spatné pfistupna mista (4). Mezi
nevyhody pouzivani alkoholovych ptipravkl patii, ze je nutné, aby dezinfekéni plocha byla
smocena piipravkem po expozi¢ni dobu. Takze naptiklad, je 1i expozi¢ni doba 1 minutu,
dojde oschnuti po prvni aplikaci a dezinfekci je nutné opakovat, coz je Casoveé naro¢né pro
persondl a zvySuje se spotfeba piipravki a tim i nadklady. Samoziejmosti je, pouzivani pouze
takovych pripravku, které neposkodi dezinfikovanou plochu. Nejlepsim a nejpohodInéjsim
feSenim je pouzivani napusténych utérek v jednordzovych obalech. Pro persondl se jednd o
komfortni a jednoduché¢ feSeni dezinfekce okoli pacienta. Dikladna dezinfekce okoli pacienta
vSak neni jediny krok pfi prevenci pfed vznikem infekci spojenych se zdravotni péci, dilezita
je 1 hygienicka dezinfekce rukou a pouzivani jednorazovych ochrannych pomicek. Teprve

tehdy, kdy se bud dodrzovat vSechny hygienické ukony, dojde ke snizovani téchto infekci. (4)

1.5 Tridéni odpadu

Ttidéni odpadt je soucast kazdé nemocnice a oddéleni. Tridéni musi byt striktné dodrzovano,
aby nedoSlo k ohroZeni zdravi personalu. Shromazd'ovaci prostfedky musi byt rozdéleno
podle druhu a povahy odpadu a musi byt uzaviratelné, oznacené a nepropustné. Plastové pytle
musi spliiovat tloustku materidlu, kterd musi byt minimaln€ 0,1 mm na béZzném odd¢leni a 0,2
mm na oddélenich svysokym vyskytem infekénich Cciniteld. Pevné nadoby slouzi
k odhazovani nastroju a ostrych pfedmétd. Nadoby odolat mechanickému poskozeni a nesmi
byt propichnutelné. Jednorazové pomiicky po hygiené pacienta vhazujeme do zdravotnického

odpadu oznaceného katalogovym ¢islem 180 103. (20)
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2 PRUZKUMNA CAST

21 Cil prace
1. Prizkum znalosti a dovednosti v§eobecnych sester pfi poskytovani hygienické péce u
pacientl na jednotce intenzivni péce.
2. Prizkum dodrzovani hygienicko-epidemiologickych zéasad vSeobecnych sester pii
poskytovani hygienické péce U pacienttli na jednotce intenzivni péce
3. Prizkum provadéni spravné techniky a dodrzovani spravnych indikaci vSeobecnych

sester pii provadéni hygienické dezinfekci rukou.

2.2 Priuzkumné otazky

1. Dodrzuji vSeobecné sestry spravny postup pii hygienické péci u pacienta?

2. Jaké postupy dodrzuji vSeobecné sestry v oblasti hygienicko-epidemiologickych
zasad?

3. Znaji vS§eobecné sestry spravné indikace a postupy pii provadéni hygienické

dezinfekci rukou?
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2.3 Metodika

Empirickd ¢ast mé bakalairské prace byla provedena piimym pozorovanim pomoci
kontrolniho listu, ktery jsem pted vlastnim pozorovanim konzultovala s vedoucim préce,
ktery ma zvlastni odbornou zpusobilost v prevenci a monitoringu infekci spojenych se
zdravotni péci a internich/externich auditech a byl sestaven pro dané oddéleni. Na jednotce
intenzivni péce nejmenované nemocnice bylo provedeno pozorovani pii provadéni hygienické
péce pacienta. Toto odd¢leni jsem si vybrala proto, Ze jsem zde byla v minulosti na praxi a
ptekvapilo mé, ze zde provadi hygienickou pé¢i pouze vSeobecnd sestra nebo zdravotnicky
zachranaf, bez pomoci oSetfovatelského personalu. Po domluvé se stani¢ni sestrou daného
oddéleni jsem provadéla skryté zucastnéné pozorovani, pii kterém jsem byla ohlaSend jako
studentka na praxi. Chodila jsem pouze od 7:00 do 8:30, kdy probihala ranni hygiena pacientti
a to pouze urCité dny po domluvé se stani¢ni sestrou. Pozorovano bylo celkem 18
vSeobecnych sester oznacenych sestra 1 — sestra 18. Kazda vseobecna sestra byla pozorovana
pouze jednou. Pozorovani trvalo po dobu 3 mésict od 4.12.2017 do 16.3.2018 a pouze u
vSeobecnych sester, které pracuji na oddéleni na plny tivazek a to z diivodu castéjSich smén.
Pozorovani probihalo pouze na vseobecnych sestrach z toho diivodu, ze zadny zdravotnicky
zachranaf ani praktickd sestra na tomto oddéleni v dobé pozorovani nepracovali na plny
pracovni uvazek. Ve spolupraci se stani¢ni sestrou jsem si urcila dny podle rozpisu sluzeb,
kdy pozorovani bude probihat, aby doslo k pozorovani u vSech 18 vSeobecnych sester
postupné, tzn. kazdy vybrany den byla pozorovana pouze jedna vSeobecnd sestra. Do
hygienické péce jsem byla plné¢ zapojena, abych méla presnéjsi piehled o tom, jak vSeobecné
Sestry postupuji a jakych chyb se dopousti, pouze v ptipadé€ izolace jsem postupy pozorovala
skrz okno, které bylo na sesterné na izola¢ni pokoj, protoze mi vstup na pokoj v izolaci nebyl
umoznén Pro moji ochranu. Po dokonceni hygienické péce byly chyby zaznamenané
Vv kontrolnim listu. Pozorovani bylo zaméfeno na pouzivani OOPP a postupl pti hygiené,
HDR, uklid pomicek po dokonceni hygieny a spravnou manipulaci s pradlem. Dale se
zam@fuji na vyhlasku 244/2017 sb.0 podminkdch predchdzeni vzniku a SiFeni infekcnich
onemocneni a o hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych zarizeni a ustavu
socidlni péce. (28) Kontrolni list byl sestaven pro dané odd¢leni dle jejich zvyklosti.

Vysledky jsem poté vypracovala do grafii pomoci programu Microsoft Excel 2010.
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Sestra 1

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani o¢i (od vnitiniho koutku k vnéjsimu)

AIWINPF

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupnd v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dob¢€ pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O |N[O| ol

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skiinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Persondl spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Personal vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomtcky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Personal odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytli.

14

Persondl po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pii pouziti dvou

umyvadel)

15

Persondl nalozil pouzité¢ umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfek¢niho fadu.

16

Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 1

Sestra 1 se dopustila hned n€kolik chyb. Pfi zahdjeni hygienické péce pouZzila pouze ochranné
rukavice a nepouzila ochranou zéstéru. Pfi vytirani o¢i levé oko vytfela spravnym postupem,

ale oko pravé vytfela opaénym smérem od vnéjSimu koutku k vnitinmu. Pfi manipulaci
s ¢istym pradlem se dopustila chyby tim, ze si ¢isté pradlo polozila do liZka pacienta, které
nebylo jesté Cisté povleceno a pradlo $pinavé pokladala na zem vedle lizka pacienta. Po

ukonceni hygieny sestra nenaloZila pouZit¢ umyvadla do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfekéniho fadu.
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Sestra 2

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi obliej zinkou bez pouziti mydla.

x

Personal zvolil spravny postup pfi vytirani o¢i (od vnitiniho koutku k vnéjSimu)

AlWN PR

Personal pouziva k osuSeni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni rucnik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na oddéleni byly v dob¢€ pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O |N|O|on

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
Vv uzaviratelnych skiinich.

10

Personal spravné manipuloval s ¢istym pradlem.

11

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

12

Persondl vi, co je bariérova osetfovaci technika (jednorazové pomiicky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Persondl odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytla.

14

Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pfi pouziti dvou

umyvadel)

15

Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfekéniho tadu.

16

Jednorazové pomucky persondl vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 2

Sestra 2 se v dob¢ pozorovani dopustila hned nékolika chyb. Pti hygien¢ obliceje pouzila
vodu, kde bylo mydlo a mydlo poté nesplachla vodou €istou. Pfi vytirani o¢i nedodrzela
spravny postup a vytirala od zevniho koutku k vnitinimu. U tohoto pacienta nebyl dostupny
dezinfekéni piipravek na ruce a byl ulozen az n€kolik metri od néj u jiného pacienta. Sestra

méla v dobé hygieny na rukou prstynek a hodinky, coZ nespliiuje pozadavky vyhlasky

244/2017. Spinavé pradlo bylo odloZeno na zem vedle liizka a byla v ném ponechana sava

podlozka.
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Sestra 3

Oddgleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria bod
1 | Personal pouziva OOPP. X
2 | Personal nejprve omyl pacientovi obli¢ej zinkou bez pouziti mydla.
3 | Persondl zvolil spravny postup pii vytirani oci (od vnitiniho koutku k vnéjs§imu)
4 | Persondl pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik X
pacienta.
5 | Dezinfekce na ruce je dostupnd v misté péce o pacienta.
6 | Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb. X
7 | Na oddéleni byly v dob¢ pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR. X
8 | Na odd¢leni byly v dob¢ pozorovani dodrZeny vSechny indikace HDR.
9 | Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
Vv uzaviratelnych skiinich.
10 | Personal spravné manipuloval s Cistym pradlem.
11 | Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem. X
12 | Personal vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomicky, HDR, X
individualizace pomticek).
13 | Personal odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytl.
14 | Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pfi pouziti dvou X
umyvadel)
15 | Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfek¢éniho roztoku dle platného
dezinfekéniho tadu.
16 | Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu uréenému (katalogové

oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 3

Sestra 3 se dopustila zavaznych chyb pfi provadéni hygienické péce. M¢la na starosti

pacienta, ktery byl v izolaci z divodu kolonizace MRSA v dychacich cestach (kapénkovy

prenos). Pti hygiené se nechranila ustenkou ani ochranou éepici, méla pouze ochranny odév a
rukavice. K osuseni pacienta pouzila §pinavy povlak na polstat, ktery mél pacient mirné
zaspinény od krve. Pfi dokoncéeni hygieny vrchni ¢asti téla pacienta nevymeénila vodu a
umyvadlo za nové. Na rukou méla gelové nehty, které nesplituji podminky vyhlasky

244/2017 sh. Pii otazce na bariérovy piistup, a jestli vi, jakych chyb se pfi své praci dopustila,
tak odpovédela, Ze ve zdravotnictvi déla cely Zivot a dodrzovani bariérového piistupu je

zbyte¢né. Na zavér pii hygiené€ rukou nebyly dodrZzeny spravné postupy a byly vynechany

konecky prstti.
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Sestra 4

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AIWOIN PR

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

x

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

x

Na oddéleni byly v dobé€ pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

OO0 |N|O|Oon

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skiinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Persondl vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomticky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Persondl odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytla.

14

Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pfi pouziti dvou

umyvadel)

15

Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfekéniho tadu.

16

Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 4

Sestra 4 pouZila k osusSeni pokoZky pouzitou podlozku z lizka pacienta, pfitom mél pacient
osobni rucnik povéseny vedle u stoleCku. Sestra méla gelové nehty a prstynek na ruce, coz
nesplituje podminky vyhlasky 244/2017 sb. Pti dokonceni hygieny vrchni ¢asti téla pacienta
nevymeénila vodu a umyvadlo za nové. Pfi sundavani ochrannych rukavic pfi znecisténi,

odhazoval personal rukavice na zem vedle ltizka. Nebyly splnény vSechny indikace k HDR a
pii provadéni hygienické dezinfekce rukou byl vynechan prostor mezi prsty.
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Sestra 5

Oddéleni/pracovisté | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AIWINPF

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

XX | X | X

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

OO |on

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skiinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Persondl vi, co je bariérova osetfovaci technika (jednorazové pomiicky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Persondl odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytla.

14

Persondl po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pii pouziti dvou

umyvadel)

15

Persondl nalozil pouzité¢ umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfekéniho fadu.

16

Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 5

Sestra 5 nepouzila pfi hygiené¢ ochranou zastéru. Pii hygiené obli¢eje nedodrzela spravny
postup pii vytirani o¢i a pouzila vodu, kde bylo mydlo. Pfi manipulaci s ¢istym pradlem se
dopustila takové chyby, Ze ho méla polozené na vedlejSim 1Gzku, kde leZel jiny pacient. Pti

prevléknuti lizka a uklidu pouzitého pradla, bylo pradlo odlozeno v Cistici mistnosti na zemi

bez Zadného transportniho pytle. Pouzité ochranné rukavice byly odhazovany na zem vedle
lzka a poté vhozeny do komunalniho odpadu. Po dokonéeni hygieny nebylo umyvadio

naloZené do dezinfekéniho roztoku dle platného dezinfekéniho fadu.
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Sestra 6

Oddgleni/pracovisté | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AIWINPF

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni rucnik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

x

Na oddéleni byly v dob€ pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

x

Na odd¢leni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O 0| No|o

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skfinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Personal vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomtcky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Personal odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytli.

14

Persondl po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pii pouziti dvou

umyvadel)

15

Persondl nalozil pouzité¢ umyvadlo do dezinfek¢éniho roztoku dle platného
dezinfek¢niho fadu.

16

Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 6

Sestra 6 méla pii hygiené prsten na ruce a gelové nehty. K osuSeni pokozky pacienta byla

pouzita pouzita podlozka z lizka pacienta. Pouzité pradlo bylo odhazovano mimo transportni
vak na zem. Pti dokonceni hygieny vrchni casti té€la pacienta nevymeénila vodu a umyvadlo za

nové. Pti hygiené rukou byla vynechana oblast koneckt prstti a oblast zapésti a nebyly

dodrZeny vSechny indikace k HDR.
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Sestra 7

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AIWINPF

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce persondlu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dob€ pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na odd¢leni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

OO No| o

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skfinich.

10

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

11

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

12

Persondl vi, co je bariérova osetfovaci technika (jednordzové pomiicky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Personal odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytli.

14

Persondl po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pii pouziti dvou

umyvadel)

15

Persondl nalozil pouzité¢ umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfek¢niho fadu.

16

Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 7

Sestra 7 méla na starosti hygienu u pacienta, ktery byl izolaci z dlivodu kolonizace MRSA
v dychacich cestach (kapénkovy ptenos). Pti hygiené€ ji chybéla ochranna cepice, zbytek
ochrannych pomiticek byly pouzity spravneé. Na rukou méla dva prsteny a gelové nehty.

K osuseni pokozky byla opét pouzita podlozka z ltizka pacienta. Na pokoji nebyl k dispozici

pytel na infekéni pradlo, a proto bylo pouzité pradlo odhazované na zem u dvefti a

jednorazové pomiicky byly vhazovany do malého neoznaceného igelitového pytle.
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Sestra 8

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AIWINPF

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na odd¢leni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O o|N|O|o

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skfinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Persondl vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomiicky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Persondl odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytla.

14

Persondl po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pii pouziti dvou

umyvadel)

15

Persondl nalozil pouzité¢ umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfek¢niho fadu.

16

Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 8

Sestra 8 se dopustila téchto chyb. Méla pouze gelové nehty a pouzité pradlo odhazovala na

zem vedle 1tzka.
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Sestra 9

Oddéleni/pracovisté | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AIWINPF

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupnd v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb. X

Na oddéleni byly v dob€ pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O |N[O| ol

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skiinich.

10 | Personal spravn¢ manipuloval s ¢istym pradlem.

11 | Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem. X

12 | Personal vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomicky, HDR,
individualizace pomticek).

13 | Personal odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytli.

14 | Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pfi pouziti dvou X
umyvadel)
15 | Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného X

dezinfekéniho fadu.

16 | Jednordzové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 9

Sestra 9 méla pti hygiené naramky a prstynky. Pouzité pradlo odhazovala na zem vedle lizka.
Nedoslo k vyméné umyvadla po hygien¢ vrchni ¢asti t€la. Po hygiené nebylo umyvadlo
odloZeno v Cistici mistnosti do dezinfekéniho roztoku, ale bylo poloZeno na zem.
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Sestra 10

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AIWINPF

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupnd v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dob€ pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O |N[O| ol

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skiinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Personal vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomtcky, HDR,
individualizace pomucek).

13

Personal odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytli.

x

14

Persondl po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pii pouziti dvou

umyvadel)

15

Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfek¢niho fadu.

16

Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 10

Sestra 10 nedodrzela vSechny indikace k HDR. Pii manipulaci se Spinavym pradlem také
chybovala a to tim, ze ho odhodila na zem vedle lizka. Po hygiené horni ¢asti téla nebylo

vyménéno umyvadlo za nové.
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Sestra 11

Oddgleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pfi vytirani o¢i (od vnitiniho koutku k vnéjSimu)

AIWINF

Personal pouziva k osuSeni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni rucnik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dob€ pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na odd¢leni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O 0| No| ol

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skfinich.

10

Personal spravné manipuloval s ¢istym pradlem.

11

Persondl spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

12

Personal vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomtcky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Personal odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytli.

14

Persondl po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pii pouziti dvou

umyvadel)

15

Persondl nalozil pouZzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfek¢niho fadu.

16

Jednorazové pomucky persondl vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 11

Sestra 11 se dopustila pouze dvou chyb a to, Ze u hygieny nepouzila ochrannou zastéru a
Spinave pradlo odhazovala na zem.
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Sestra 12

Oddgleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/kritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AIWINPF

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupnd v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dobé€ pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na odd¢leni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O 0| ol

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skfinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Persondl spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Personal vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomticky, HDR,
individualizace pomuicek).

13

Personal odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytli.

14

Persondl po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pii pouziti dvou

umyvadel)

15

Persondl nalozil pouzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfek¢niho fadu.

16

Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 12

Sestra 12 méla na rukou gelové nehty. K osusSeni pokozky pacienta byla opét pouzita pouzita

podlozka. Pti manipulaci s ¢istym pradlem se dopustila chyby tim, Ze ho polozila do ltzka,

které nebylo jesté svléknuto z pouZzitého pradla.
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Sestra 13

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/Kkritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AIWINPEF

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na oddéleni byly v dob¢ pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

OO |o

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
V uzaviratelnych skiinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Persondl vi, co je bariérova osetfovaci technika (jednorazové pomiicky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Persondl odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytla.

14

Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pfi pouziti dvou
umyvadel)

15

Persondl nalozil pouzité umyvadlo do dezinfek¢éniho roztoku dle platného
dezinfek¢niho fadu.

16

Jednorazové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 13

Sestra 13 se dopustila chyby pfi hygien¢ obliceje a to tim, Ze neprovedla hygienu jako prvni.
K osuseni pokozky pacienta pouzila pouZzitou podlozku a to 1 v pfipadé, Ze pacient mél sviij
osobni rucnik. Pfi provadéni hygieny nosila na rukou hodinky a naramky.
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Sestra 14

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/Kkritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi obliej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani o¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AW IN P

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na odd¢leni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O |N|O|on

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
Vv uzaviratelnych skiinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Persondl vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomiicky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Persondl odklada pouzité pradlo do spravné oznacCenych latkovych pytli.

14

Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pfi pouziti dvou
umyvadel)

15

Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfekéniho tadu.

16

Jednorazové pomtcky persondl vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 14

Sestra 14 méla pfi provadéni hygieny gelové nehty. Sestra méla na starosti pacienta
V izola¢nim reZimu z diivodu kolonizace MRSA v dychacim systému (kapénkovy pienos) a
dopustila se hned n¢kolika chyb. PouZité pradlo bylo opét pohozeno vedle lizka a byly v ném
nechany 1 jednorazové savé podlozky. Pfi provadéni hygieny méla sice Cepici, ale nezakryvala
vSechny vlasy a v tomto ptipad¢ jeji pouziti neplni ucel. Pii opousténi izolacniho boxu
neprovedla HDR. Na otazku spravnych indikaci k HDR nezodpovédéla kompletné.
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Sestra 15

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/Kkritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi oblicej Zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AW IN P

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na odd¢leni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O |N|O|on

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
Vv uzaviratelnych skiinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Persondl vi, co je bariérova osetfovaci technika (jednorazové pomiicky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Persondl odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytla.

14

Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pfi pouziti dvou

umyvadel)

15

Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfekéniho tadu.

16

Jednorazové pomitcky persondl vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 15

Sestra 15 chybovala pfi pouzivani OOPP tim, ze neméla pii hygiené ochranou zastéru. Na

rukou méla prstynek a naramek, coz nespliiuje pozadavky vyhlasky 244/2017 sb. Pii hygiené

oCi nepostupovala sestra spravnym postupem, ale vytirala o¢i smérem od zevniho koutku

k vnitfnimu.
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Sestra 16

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/Kkritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi obliej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AW IN P

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

Na odd¢leni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O |N|O|on

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
Vv uzaviratelnych skiinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Persondl vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomiicky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Persondl odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytla.

14

Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pii pouziti dvou
umyvadel)

15

Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfekéniho tadu.

16

Jednorazové pomitcky persondl vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 16

Sestra 16 se dopustil chyby pouze pfi manipulaci se Spinavym pradlem a to tim, Ze ho

odhazovala na zem vedle luzka.
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Sestra 17

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/Kritéria bod
1 | Personal pouziva OOPP. X
2 | Personal nejprve omyl pacientovi obli¢ej zinkou bez pouziti mydla. X
3 | Persondl zvolil spravny postup pii vytirani o¢i (od vnitiniho koutku k vnéjsimu)
4 | Persondl pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik X
pacienta.
5 | Dezinfekce na ruce je dostupnd v misté péce o pacienta.
6 | Ruce persondlu spliuji pozadavky dle vyhlasky €. 244/2017 sb.
7 | Na odd¢leni byly v dob& pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR. X
8 | Na odd¢leni byly v dob¢ pozorovani dodrZeny vSechny indikace HDR.
9 | Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
Vv uzaviratelnych skiinich.
10 | Personal spravn¢ manipuloval s ¢istym pradlem.
11 | Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem. X
12 | Personal vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednordzové pomicky, HDR, X
individualizace pomticek).
13 | Personal odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytli. X
14 | Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pfi pouziti dvou | X
umyvadel)
15 | Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfek¢niho roztoku dle platného X
dezinfekéniho tadu.
16 | Jednordzové pomicky personal vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové

oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 17

Sestra 17 se dopustila hned nékolika chyb. Méla na starosti pacienta v izolaci z divodu

kolonizace MRSA v dychacich cestach (kapénkovy ptenos) a i ptes to nepouzila v§echny

OOPP, nepouzila ochrannou ¢epici a Gstenku. Pfi hygiené obliceje nepouzila vodu bez mydla.

Pro osuseni pokozky pacienta pouzila pouzitou podlozku z lizka, i kdyz mél pacient k

dispozici svlij osobni ruénik. Pfi manipulaci se Spinavym pradlem chybovala tak, Ze ho

neodhazovala do oznacenych latkovych pytld, ale pohazovala ho na zem vedle lazka. Po

dokonceni hygieny vrchni ¢asti téla nedoslo k vyméné vody a umyvadla. Poté nebylo

umyvadlo nalozZeno do dezinfekéniho roztoku dle platného dezinfekéniho fadu.
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Sestra 18

Oddéleni/pracovi§té | Chirurgie - jednotka intenzivni péce

Otazky/Kkritéria

bod

Personal pouziva OOPP.

Personal nejprve omyl pacientovi obliej zinkou bez pouziti mydla.

Personal zvolil spravny postup pii vytirani oc¢i (od vnitiniho koutku k vné&jsimu)

AW IN P

Personal pouziva k osuseni pokozky pacienta pouze Cisté pradlo/osobni ru¢nik
pacienta.

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta.

Ruce personalu spliuji pozadavky dle vyhlasky ¢. 244/2017 sb.

x

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrzeny spravné techniky HDR.

x

Na odd¢leni byly v dobé pozorovani dodrzeny vSechny indikace HDR.

O |N|O|on

Cisté pradlo je skladovano v mistnosti uréené pouze pro pradlo nebo
Vv uzaviratelnych skiinich.

Persondl spravné manipuloval s Cistym pradlem.

Personal spravné manipuloval se Spinavym pradlem.

Persondl vi, co je bariérova oSetfovaci technika (jednorazové pomiicky, HDR,
individualizace pomticek).

13

Persondl odklada pouzité pradlo do spravné oznacenych latkovych pytla.

14

Personal po umyti horni poloviny téla vyménil umyvadlo za novy (pfi pouziti dvou

umyvadel)

15

Personal nalozil pouzité umyvadlo do dezinfekéniho roztoku dle platného
dezinfekéniho tadu.

16

Jednorazové pomtcky persondl vyhazuje do odpadu tomu ur¢enému (katalogové
oznaceni 180 103)

Kontrolni list sestra 18

Sestra 18 méla na starosti pacienta v izolaci z divodu kolonizace MRSA v dychacich cestach

(kapénkovy pfenos) a méla v dobé pozorovani spravné OOPP. Chybovala pfi pouziti pouzité

podlozky z Itizka pacienta. Méla na rukou prstynek. Pti provadéni HDR zapomnéla na oblast

koneckt prsti a nevédél vSechny indikace k HDR. Po dokonceni hygieny nebylo umyvadlo

naloZeno do dezinfek¢niho roztoku dle platného dezinfek&niho fadu.

51




3 VYSLEDKY
Graf 1

Pouzivani OOPP

m Ano

H Ne

Graf 1 pouZivani OOPP
Z 18 respondent (100%) chybovalo 7 (39%). Zbylych 11 (61%) pouzivalo spravné OOPP.
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Graf 2

Personal nejprve omyl pacientovi obli¢ej Zinkou bez
pouziti mydla

m Ano

H Ne

Graf 2 myti obli¢eje pacienta

Z 18 respondentti (100%) chybovalo 5 (28%). Zbylych 13 respondenti (72%) postupovalo
spravnym zpusobem.
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Graf 3

Personal zvolil spravny postup pri vytirani o¢i

® Ano

M Ne

Graf 3 spravny postup p¥i vytirani oci
Z 18 respondentti (100%), chybovali 3 (17%). Zbylych 15 (83%) respondenti tento postup

dodrzeli.
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Graf 4

Personal pouziva k osuSeni pokoZky pacienta pouze
Cisté pradlo/osobni ru¢nik pacienta

m Ano

H Ne

Graf 4 pomucky k osuSeni pokoZzky pacienta

Z 18 respondenti (100%) chybovalo 10 (56%). Zbylych 8 (44%) postupovalo spravné.
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Graf 5

Dezinfekce na ruce je dostupna v misté péce o pacienta

® Ano

M Ne

Graf 5 dezinfekce dostupna v misté péce o pacienta

Z 18 respondentii (100%) v jednom piipadé (6%) stalo, Ze nebyla k dispozici dezinfekce na
ruce. Zbylych 17 (94%) respondenti m¢lo dostupnou dezinfekci na ruce v misté péée o
pacienta.
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Graf 6

Ruce personalu spliiuji poZadavky dle vyhlasky ¢.
244/2017 sb.

m Ano

M Ne

Graf 6 vyhlaska 244/2017 sb.

Z 18 respondentii (100%), nespliovalo vyhlasku 244/2017 sb.9 (50%). Druha polovina 9
(50%) spliovala.
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Graf 7

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrZeny spravné
techniky HDR

H Ano

B Ne

Graf 7 spravné techniky HDR

Z 18 respondentti (100%) chybovalo 5 (28%). Zbylych 13 (72%) respondentt ptedvedlo
spravnou techniku.
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Graf 8

Na oddéleni byly v dobé pozorovani dodrZeny v§echny
indikace HDR

m Ano

M Ne

Graf 8 spravné indikace HDR

Z 18 respondentti (100%) chybovali 4 (22%). Zbylych 14 respondentt (78%) vSechny
indikace k HDR dodrzeli.
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Graf 9

Cisté pradlo je skladovino v mistnosti uréené pouze
pro pradlo nebo v uzaviratelnych ski'inich

0%

m Ano

M Ne

Graf 9 skladovani ¢istého pradla

V dobé¢ pozorovani bylo ve 100% piipadi dodrzeno spravné skladovani ¢istého pradla.
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Graf 10

Personal spravné manipuloval s ¢istym pradlem

H Ano

B Ne

Graf 10 spravné manipulovani s ¢istym pradlem

Z 18 respondentii (100%) chybovali 2 (11%). Zbylych 16 (89%) si zvolili spravné misto na
odloZeni ¢istého pradla.
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Graf 11

Personal spravné manipuloval se §pinavym pradlem

® Ano

M Ne

Graf 11 manipulace se Spinavym pradlem

Z 18 respondentii (100%) chybovalo 11 (61%). Zbylych 7 respondenti (39%) manipulovalo
se Spinavym pradlem spravné.
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Graf 12

Personal vi, co je bariérova oSetirovaci technika

® Ano

M Ne

Graf 12 spravné bariérové oseti-ovaci techniky

Z 18 respondentii (100%) chybovali 2 (11%). Zbylych 16 (89%) znali vSechny bariérové
oSetfovaci techniky.
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Graf 13

Personal odklada pouzité pradlo do spravné
oznacenych latkovych pytli

m Ano

M Ne

Graf 13 odkladani pouZitého pradla do spravné oznacenych latkovych pytli
Z 18 respondentti (100%) chybovalo 10 (56%). Zbylych 7 (44%) postupovali spravnym

zpusobem.
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Graf 14

Personal po umyti horni poloviny téla vyménil
umyvadlo za novy

m Ano

H Ne

Graf 14 vyména umyvadla po umyti horni poloviny téla za novy

Z 18 respondentti (100%) chybovalo 8 (44%). Zbylych 10 respondentii (56%) postupovali

spravng.
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Graf 15

Personal naloZil pouZité umyvadlo do dezinfekéniho
roztoku dle platného dezinfekéniho radu

m Ano

H Ne

Graf 15 naloZeni umyvadla do dezinfekéniho roztoku

Z 18 respondentii (100%) chybovali 3 (17%). Zbylych 15 respondentti (83%) provedlo
dezinfekci.
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Graf 16

Jednoriazové pomiicky personil vyhazuje do odpadu
tomu uréenému

m Ano

H Ne

Graf 16 vyhazovani jednorazovych pomicek

Z 18 respondentt (100%) chybovali 4 (22%). Zbylych 14 respondentt (78%) postupovali pii

odhazovani pomticek spravné.
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4 DISKUZE

1. DodrZzuji vSeobecné sestry spravny postup pii hygienické péci pacienta?

Pti hygien¢ obliceje by mely vSeobecné sestry postupovat tak, ze provedou hygienu
obliceje pouze Cistou vodou. Tento postup nedodrzelo 28% vSeobecnych sester a to tim,
ze nepouzili vodu bez mydla, coz neni komfortni pro pacienta, protoze muze dojit

k zaneseni mydla do o¢i. Pti vytirani o¢i chybovalo celkem 17% sester.

Pfi provadéni hygieny pacienta pomoci dvou umyvadel, mély vSeobecné sestry
postupovat tak, ze po dokonceni hygieny horni poloviny téla dojde k vyméne umyvadla a
vody. Ale tento postup nedodrzelo 44% sester a to tim, ze hygienu provadély pouze

S jednim umyvadlem.

Ale postup pii provadéni hygienické péfe pomoci dvou umyvadel se Vv literatuie lisi,
napiiklad Kelnarové (24) udava, Ze nejdiive provedeme hygienu obliceje bez mydla a dale
pokracujeme na zbytek téla a naopak Miksova (25) udava, Ze hygienicka péce by se méla
zacinat péci o dutinu Gstni, poté dojde k vyméné vody a umyvadla a provede se hygiena
zbytku téla. Podle mého nazoru je vhodnéjsi postup dle MikSové, protoze provadét
hygienu dutiny Ustni az po umyti genitalu je podle mého nevhodné a to z toho divodu, ze
umyvadla jsou jiz pouzita zjiné Casti téla pacienta a troufdm si tvrdit, Ze nedochazi

k vyméné rukavic béhem hygieny za Cisté.

K osuseni pokoZzky by mély vSeobecné sestry pouzivat Cisté pradlo nebo nejlépe osobni
ruénik pacienta. V tomto ptipadé chybovalo 56%, coze je vysoké procento a nejcastéji

pouzivali k osuseni kiize pacienta pouzitou podlozku z ltizka pacienta.

Tyto chyby pfisuzuji tomu, Ze v§eobecné sestry pracuji pod tlakem a chtéji mit hygienu co
nejdiive hotovou, aby se mohly v€novat ostatnim vécem, jako je naptiklad ptiprava 1éki
pro pacienta. Vsimla jsem si, ze se nejcastéji dopoustély chyb vSeobecné sestry, které na
oddé€leni pracuji delsi dobu, zatim co ty, které tam jsou cerstvé po studiu, postupy ve
vetsing pripadech dodrzovaly. Spravné postupy provadéni hygieny je pfitom dualezité a je
to spojené s udrzovani komfortu pacienta a je si velmi blizka i se zabranénim pienosu

infekei spojenych se zdravotni péci.

Pro zlepseni bych doporucovala vice zapojit do hygieny pomocny personal a nenechat

hygienu pacienta pouze na vSeobecné sestfe. Stani¢ni sestra ale stimto nézorem
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nesouhlasila a vysvétlila mi to tim, Ze i hygiena pacienta v ramci JIP je velice odborna
¢innost a mél by to délat pouze kvalifikovany clovek, ktery vi jak spravné pecovat o
invazivni vstupy a rany. S timto nazorem jsem se setkala poprvé a myslim si, ze pomocny

personal je dostatecné Skoleny, co se tyce hygienické péce.

2. Jaké postupy dodrzuji v§eobecné sestry v oblasti hygienicko-epidemiologickych

zasad?

Tato otazka je sméfovana na pouzivani OOPP, manipulaci se $pinavym a Cistym pradlem,
skladovani pradla, uklid pomucek, vyhlasku 244/2017 sb., manipulaci s pouzitym
umyvadlem a likvidace jednorazovych pomutcek. Dodrzovani spravného pouzivani OOPP
pti celkové hygiené je dilezité, pro zabranéni Sifeni infekci spojenych se zdravotni péci,
jak zde uz bylo zmiflovano. Sestry ¢asto nosily prstynky, naramky nebo gelové nehty, coz
muze vést k usazovani necistot a infekénich agens nebo mtize dojit k poskozeni pacienta.
Tuto zasadu porusilo celkem 9 sester z 18, tedy 50%. Na otazku jestli si védomy, ze
porusuji vyhlasku 244/2017 sb. my bylo odpovézeno, Zze za dobu jejich praxe se jesté
nestalo, aby k poranéni pacienta doslo a Ze nebudou riskovat, ze prstynek nebo naramek
n¢kde ztrati. Stanic¢ni sestra o tomto vi, ale sama prstynky nosi, tak jim to pry nechce
zakazovat, coz povazuji za vysoce neprofesionalni piistup. Pro zlepSeni této situace bych
doporucovala ptisnéjsi pfistup stani¢ni sestry nebo zapojeni vrchni/epidemiologické sestry

pro vyfeSeni této situace.

Pfi pouzivani OOPP chybovalo 7 sester z 18, tedy 39%. Tento vysledek mé velice
piekvapil, protoZe pouzivani OOPP povaZzuji za zéklad kazdého oSetfovatelského kroku.
nebyly pomicky pouzity spravné pii hygiené u pacienta v izolaci. Touto chybou mize
dojit k poskozeni dalSich pacienti nebo samotné vSeobecné sestry vlivem pienosu
infek¢niho agens. Myslim si, Ze toto pochybeni je také zplsobeno velkym tlakem na
vSeobecné sestry a pokud by meéla vSeobecnd sestra k ruce pomocny persondl na
hygienickou péci, tak by péce byla kvalitnéjsi co se tyce pouzivani OOPP a snizil by se

vyskyt infekei spojenych se zdravotni péci.

K ¢astym chybam dochazelo i pfi manipulaci a odhazovanim $pinavého pradla a kdy bylo
odhazovano Spinavé pradlo na zem vedle liizka a to v 61% to znamena, Ze chybovalo 11
vSeobecnych sester. V manipulaci s Cistym pradlem chybovaly pouze 2 vSeobecné sestry,

tedy 11% a to nejCastéji tim, ze odkladali Cisté pradlo do luzka, které nebylo Cisté
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ptevleéeno. Po dotazech, zda si jsou chyb védomy my bylo v mnoha piipadech
odpovézeno, ze vi co délaji a Ze to ned€laji poprvé a vi co si mizou dovolit. Po
dokonceni hygienické péce neodkladalo umyvadlo do dezinfekéniho roztoku celkem tii
vSeobecné sestry, tedy 17%. Umyvadlo pokladaly mimo nerezovy lavor, ve kterém

dochazi k dezinfekci pomticek.

Pti likvidaci jednordzovych pomiicek chybovaly 4 v§eobecné sestry, tedy 22%. V kazdém
ptipade¢ slo o jednorazovou podlozku, kterou mél pacient pod sebou a pfti prevlékani lazka

byla ponechéna a odhozena mezi Spinavé pradlo.

Myslim si, ze pouzivani OOPP a spravny uklid pomiicek patii mezi zéklad, ktery by méla
dodrzovat kazda vSeobecnd sestra bez ohledu na délku své praxe, jde o jejich ochranu a o
ochranu pacientii, kterym miZe zpusobit komplikace zpisobené pienosem infekei
z pacienta na pacienta. MUj nazor je, ze by vSeobecné sestry mély byt duslednéjsi pii
dodrzovani téchto postupli a chranit tak sebe i pacienty. Doporucovala bych zapojeni
oSetfovatelského persondlu do hygienické péce, tak jak to chodi i na jinych oddélenich,

aby vSeobecné sestry nebyly pod takovym tlakem a byly diisledné&;si.

3. Znaji sestry spravné indikace a postupy pri provadéni hygienické dezinfekci

rukou?

Celkem 14 sester tedy 78% z celkovych 18, pfedvedlo spravné indikace k HDR a
pouzivaly je po celou dobu pozorovani, pouze u 4 sester tedy 22%, bylo pozorovano
vynechdni HDR pfi pfechdzeni od pacienta k pacientovi a pii spravném provedeni HDR
chybovalo 5 sester, tedy 28% sester a to tim, Ze zapominaly na konecky prsti. Mij nazor
je ten, ze dodrzovani HDR by pro vSeobecné sestry i cely personal, ktery se podili na
oSetrovatelské péci mel byt stejnou samoziejmosti, jako pouzivani OOPP. Dezinfekce
rukou slouzi také jako ochrana personalu, ale také pacienta. Pani Sramkova udava, ze
spravnym mytim rukou lze snizit vyskyt infekce az o 25-50 % a pfi uZivani ochrannych
rukavic snizujeme kontaminaci rukou personalu az o 77 % (27). Dle pana Cunha jsou

Vyraznym rezervoarem patogent také predstavuji ruce zdravotnického personalu (26).
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5 ZAVER
Teoreticka Cast bakalaiské prace je vénovana jednotce intenzivni péce, postuptl pfi
celkové hygieny pacientl a hygienicko-epidemiologického rezimu.
Druhé ¢ast, prizkumna, byla na zakladé spolupréce se stani¢ni sestrou chirurgické JIP
nejmenované nemocnice uskuteénéné skryté zucastnéné pozorovani pii celkové
hygiené pacienta a jsou zde popsany nedostatky a chyby.
Na zavér zhodnotime, zda se povedlo splnit stanovené cile a jestli byly nalezeny
odpovédi na dané prizkumné otazky. Prvnim cilem bylo prozkoumat znalosti a
dovednosti vSeobecnych sester pii poskytovani hygienické péce u pacientti na jednotce
intenzivni péCe. Pro tento cil byla stanovena prvni Prizkumna otazka: Dodrzuji
vSeobecné sestry spravny postup pii hygienické pé¢i u pacienta? Cil byl splnén a
Z provedeného pozorovani bylo zjisténo, Ze sestry chybuji pii poskytovani hygienické
péce. Toto zjisténi neni pozitivni a sestry nejcastéji chybovaly pii pouzivani pouzité
podlozky z lizka pacienta k osuseni pokozky (56%), ale také pii nespravném vytirani
0¢i (17%) a pouziti pouze jednoho umyvadla na celé télo pacienta (44%).
Dalsim cilem bylo prozkoumat dodrzovani hygienicko-epidemiologickych zasad
vSeobecnych sester pii poskytovani hygienické péce u pacientli na jednotce intenzivni
péce. Pro tento cil byla stanovena otdzka: jaké postupy dodrzuji vSeobecné sestry
v oblasti hygienicko-epidemiologickych zasad? V tomto piipadé bylo sledovano
pouzivani OOPP, uklid pomicek, manipulace s pradlem a vyhlaSka 244/2017 sb.
Tento cil byl také splnén. Z provedeného prizkumu bylo zjiSténo, ze sestry
nedodrzuji hygienicko-epidemiologické zasady a nosily naramky, prstynky nebo
gelové nehty (50%), nepouzivali OOPP viibec nebo nepouzivaly spravné (39%)
Poslednim cilem bylo prozkoumat provadéni spravnych technik a dodrzovani
spravnych indikaci vSeobecnych sester pii provadéni hygienické dezinfekci rukou a
pro tento cil byla stanovena otdzka. Znaji sestry spravné indikace a postupy pri
provadeéni dezinfekci rukou? Tento cil byl splnén. VéEtSina sester piedvedla spravné
indikace HDR (78%), i spravné postupy pro provadéni (72%). Nejcastéjsi chyby byly
pfi neprovedeni dezinfekce koneckt prsti.
Zjisténé nedostatky mohou byt piinosem pro dané oddéleni a to v uvédomeéni si chyb a
dalezitosti dodrZzovéani hygienicko-epidemiologickych zasad pii celkové hygiené a
snahu 0 odstranéni chyb a tim zlepsit poskytovanou péci na vybraném oddéleni. Pro

dalsi Prizkum v této oblasti bych doporucovala castéjsi a podrobnéjsi edukaci
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v oblasti hygienicko-epidemiologickém rezimu a moznych komplikaci pfi jejich

nedodrzovani.
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