MOZNE FORENZNI DOPADY

NEMOCNICNI HYGIENY A
St
et
At
eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee iena, Brno J 20. 4. 201 1
-/ et



ZAKON O OCHRANE VEREJNEHO ZDRAVI
258/2000 Sb.

POSKYTOVATELE ZDRAVOTNICH SLUZEB JSOU POVINNI
CINIT HYGIENICKA A PROTIEPIDEMICKA OPATRENI
K PREDCHAZENI VZNIKU A SiRENI

INFEKCE SPOJENE SE ZDRAVOTNI PECI.
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INFEKCE SPOJENA SE ZDRAVOTNI PECI

ROZUMI SE PODLE §15 ZAKONA O OCHRANE VEREJNEHO ZDRAViI &. 258 /2000 Sb.,
nemoc nebo patologicky stav vznikly
v souvislosti s pfitomnosti puvodce infekce nebo jeho produkti
ve spojitosti
s pobytem nebo vykony provddénymi osobou poskytujici péci ve zdravotnickém zarizeni

v prislusné inkubaéni dobé
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ZAKON O OCHRANE VEREJNEHO ZDRAVI
258/2000 Sh.,

Osoba poskytujici pécCi je pfi vyskytu infekce spojené se zdravotni pécCi nebo pri podezreni
na jeji vyskyt povinna neprodlene

« Zjistit jeji pfiCiny a zdroje

» zpusob prenosu puvodce

» provest odpovidajici protiepidemicka opatreni k zamezeni jejiho dalSiho Sifeni

Osoba poskytujici péCi je dale povinna neprodlené hlasit pfislusnému organu ochrany
verejneho zdravi pripady infekce spojené se zdravotni péci, jde-li o:

* hromadny vyskyt,

» tézkeé poskozeni zdravi nebo umrti pacienta
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PREVENCE INFEKCE SPOJENE SE ZDRAVOTNI PECI

« DODRZOVANI
* Asepse
* Bariérového osetfovatelského rezimu
* Dezinfekce
* Hygienicko — protiepidemického rezimu
* Hygieny rukou
* Lege artis diagnostickych a teraputickych postupu

e Sterilizace
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SOUDNI SPOR

T rwve

Musi byt jednoznacéné prokdzdna kauzalni pricina
Poskozend strana je povazovand vzdy za ,slabsi®, vulnerabilnéjsi
Neexistuje presumpce neviny poskytovatele zdravotni péée — musi dokazovat svoji nevinu

Inalecké posudky vychdzi ze zdravotnické i dalsi dokumentace; zavéry jsou objektivni,

ale i subjektivni

Soudce zadd kvantifikovat pravdépodobnosti...

—/
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ZNALECKE POSUDKY

* Odpoviddgji na dané otdzky, napt.:
* Lze spolehlivé prokdzat poruseni hyg. epid rddu pracovisté?
* Sdélte pravdépodobnost jednotlivych moznych cest ndkazy — nepfimou

cestou(pres vehikulum), pfimym kontaktem?

* Popiste blize vyznam dodrzeni dezinfekce rukou zdravotnického persondlu pfi

prevenci vzniku nozokomidlni ndkazy2 Vyznam urcete procentudliné, nebo slovné.

rv

* Uved’te nejpravdépodobnéjsi pric¢inu vzniku nemocnicni infekce.
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DOKUMENTACE >

 PACIENTA a KVALITY POSKYTOVANE PECE — rozsah a obsah je dany Zdkonem 372/2011 Sb., O zdravotnich sluzbéch

« PREVENCE INFEKCI - rozsah a obsah je dany Z&konem 258/2000 Sb., O ochrané vefejného zdravi
* Sledovdni a hldseni vyskytu infekci spojenych se zdravotni péci
* Dezinfekce a sterilizace....hygepid rezim atp.

* Zavedeny systém sledovdni kvality + objektivizace procesu
* Dezinfekce - monitorovani prostfedi — povrchy, plochy — (stéry, otisky oplachy)

e Sterilizace — kontrola sterilit sterilizovaného materidlu

Skoleni hygieny rukou, ndcvikové metody, sledovéni compliance, spotfeba dezinfekce

Systémy véasného hldseni, aktivni vyhleddvani HAI (Alert)

Sledovdani incidence (HAI, mikrobidlni rezistence, antibiotické rezistence) retrospektivni analyzy, prospektivni studie,

prufezové prevalendni studie....

Audity dodrzovdni hygienicko — protiepidemického rezimu, oSetfovatelskych postupl, antimikrobidlni 1écby,

rezimovych opatfeni....standardizace postupu ~/

Kontroly statni spravy — Orgdnu ochrany vefejného zdravi
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OSOBNI ZKUSENOST

N
* Laickd verejnost neni dostatecné informovand o pri¢indch vzniku HAI - velmi nizkd gramotnost
* O rizicich ze strany pacienta (véasné pouceni pacienta, sdélovaci prostfedky, dostatek adekvdétnich informaci)
* O dalsich rizicich — nelze 100% zabrdnit vzniku infekce spojené se zdravotni pédil
* |ze vydezinfikovat ¢lovéka?
* |ze vydezinfikovat rezidentni mikrofléru rukou?
* lIze zaijistit 100% compliance?
* |ze zajistit ,sterilni* prostredi?
* Je dostatecné vzdéland v problematice HAIl odbornd verejnost, kterd je v kontaktu s pacienty a jejich
pribuznymi?
* Je zdravotnickd verejnost (poskytovatelé) uz pripravena vzit vibec na védomi infekce spojené se
63,

zdravotni péci?
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DEKUJI VAM ZA POZORNOST

DISKUSE
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