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...od nemoci ke zdraví...
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Od  1. února 2013 naše oddělení řídí 
a  organizuje činnost v  následujících ob-
lastech: nemocniční hygiena, bezpečnost 
a ochrana zdraví při práci a činnost oddě-
lení centrální sterilizace v ÚVN. 

-

Pokusím se srozumitelnou formou naši 
práci přiblížit. 

Začnu s  oblastí nemocniční hygieny. 
Základní zaměření naší odborné činnosti 
v této oblasti lze rámcově rozdělit na vzá-
jemně na  sebe navazující a  prolínající 
se oblasti – na  epidemiologii a  hygienu 
a na prevenci a kontrolu infekcí.

říká 
Nemocniční hygiena v  sobě de facto 

zahrnuje většinu oborů či odborností, kte-
ré jsou zastoupeny v  hygienické službě. 
Rozdílem je speci'cké prostředí zdravot-
nického zařízení – nemocnice, kde je pro-
váděna celá řada odborných výkonů, se 
kterými se jinde nesetkáte. A rozdíl je také 
v populaci, které se to týká. Do nemocnice 
přichází většina pacientů – klientů s  něja-
kými zdravotními obtížemi, protože potře-
bují odbornou pomoc. A  tak zde dochází 
ke konfrontaci člověka, který je v důsledku 
své nemoci nějakým způsoben oslaben 
(může mít sníženou obranyschopnost 
v důsledku svého onemocnění, může trpět 
bolestivými stavy, navíc se obává výsledku 
vyšetření či operace), s prostředím, které je 
určitým způsobem rizikové. Člověk se zde 
podrobuje výkonům, kterým se v  jiném 
prostředí podrobit nemůže. Od  neinva-
zivních procedur (např. rehabilitačních) až 
po složité, často mnohahodinové operace. 
Ošetřování, vyšetřování a léčení může pro-
bíhat jak ambulantně, tak za hospitalizace. 

Úkolem našeho oddělení je starat se 
o  to, aby bylo nemocniční prostředí bez-
pečné pro všechny, kteří se v něm pohybu-
jí – pro pacienty, zdravotníky, návštěvníky 
a  řadu dalších osob, které do  nemocnice 
vstupují. Musíme nastavit úroveň všech 
činností, které by mohly mít negativní vliv 
na výsledek poskytované péče tak, aby se 
při jejím dodržování maximální možnou 
měrou minimalizovalo zejména riziko vzni-
ku infekcí.

-

Jedná se o speci'ckou skupinu infekč-
ních komplikací, které vznikají v souvislos-
ti s  poskytováním zdravotní péče. Dříve 
se označovaly jako nemocniční či nozo- 
komiální nákazy, dnes se používá termín, 

který vychází z  anglického výrazu health-
-care associated infection – tedy infekce 
spojené se zdravotní péčí.

 

davky pro provoz nemocnice a jak je za-

Povinnost zajistit základní hygienické 
požadavky pro provoz nemocnice vychází 
z  platné legislativy. Nemocnice musí mít 
zpracován provozní řád, který předkládá 
ke  schválení orgánu ochrany veřejného 
zdraví – hygienické službě. 

Provozní řád stanoví celonemocničně 
platné hygienické a  protiepidemické po-
žadavky na zajištění provozu a poskytová-
ní léčebné a  ošetřovatelské péče tak, aby 
se minimalizovalo riziko vzniku a  šíření 
infekcí spojených se zdravotní péčí. Zahr-
nuje požadavky na režim zaměstnanců při 
ošetřování, vyšetřování a  léčení pacientů, 
ošetřovací režim, hygienu rukou, dezinfek-
ci a sterilizaci, zásady odběru biologického 
materiálu, opatření k  prevenci přenosu 
infekčních agens, manipulaci s  prádlem, 
stravování pacientů, úklid, likvidaci od-
padů, ochrannou dezinsekci a  deratizaci, 
kontrolu vodního hospodářství, očkování 
pracovníků, požadavky na  vybraná pra-
coviště a  další. Řada uvedených oblastí je 
dále rozpracována v  navazujících nemoc-
ničních předpisech. Za dodržování provoz-
ního řádu odpovídají vedoucí pracovníci 
na všech stupních řízení.   

V  návaznosti na  jasně stanovená 
a  v  praxi dodržovaná standardní opatření 
k vyloučení rizika přenosu původců infekč-
ních onemocnění, která představují ne-
podkročitelné minimum při poskytování 
jakékoliv zdravotní péče u všech pacientů, 
je nutné stanovit a v praxi zajistit dodržo-
vání opatření izolačních. To jsou speci'cká 
opatření zaměřená na  omezování rizika 
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kontaktního, kapénkového a  vzdušného 
přenosu původců infekčních onemocnění, 
zaváděná v  indikovaných případech nad 
rámec opatření standardních.

Bez písemně stanovených postupů lze 
jen těžko požadovat jejich dodržování. Co 
je psáno, to je také dáno.

-

fekcí je de#nována i zákonem…

Jistě. Mohu citovat zákon č. 372/2011 
Sb., o  zdravotních službách a  o  podmín-
kách jejich poskytování (dále jen zákon 
o  zdravotních službách): „Poskytovatel 
lůžkové péče je povinen v rámci prevence 
a  kontroly infekcí zpracovat program pro 
prevenci a  kontrolu infekcí spojených se 
zdravotní péčí a  zajistit jeho činnost. Za-
měření tohoto programu musí odpovídat 
charakteru poskytované zdravotní péče 
a  musí vycházet z  průběhu hodnocení ri-
zika vzniku infekcí spojených se zdravotní 
péčí v  konkrétních podmínkách daného 
poskytovatele.“ 

Ustanovení a  činnost programů pre-
vence a kontroly infekcí ve zdravotnických 
zařízeních České republiky požaduje ne-
jenom tento zákon, ale také Doporučení 
Rady EU 2009/C/01 z 9. června 2009, o bez-
pečnosti pacientů včetně prevence a kon-
troly infekcí spojených se zdravotní péčí. 
Doporučení Rady EU 2002/77/EC z  15. 
listopadu 2001 o uvážlivém používání an-
timikrobiálních látek v  humánní medicíně 
požaduje součinnost aktivit zaměřených 
na prevenci vzniku a šíření antibiotické re-
zistence se systémem prevence a kontroly 
infekcí ve zdravotnických zařízeních.

 Jak jsou tato zákonná nařízení apli-

Vedle již zmíněného provozního řádu 
je v naší nemocnici směrnicí ředitele stano-
ven program prevence a kontroly infekcí. Je 
stanoveno zaměření programu, jeho per-
sonální zajištění a  koordinace, organizace 
a zaměření činnosti, zaměření systému sur-
veillance (sledování na základě analýzy rizik) 

infekcí spojených se zdravotní péčí včetně 
hodnocení jejich výskytu, mikrobiologické 
monitorování pacientů, oblast hygieny ru-
kou, vzdělávání zaměstnanců a  návaznost 
programu na další oblasti.

Program prevence a kontroly infekcí má 
mezioborový charakter, výkonnou složkou 
je naše Oddělení nemocniční hygieny, v ne-
mocnici pracuje tým pro kontrolu nemoc-
ničních infekcí, jehož činnost koordinuje 
nemocniční epidemiolog. Výsledky kontrol 
a analýzy sběru dat jsou pravidelně pololet-
ně předkládány spolu s návrhy nápravných 
opatření poradě managementu ÚVN Praha.

Na nemocničním intranetu je vytvořena 
složka nemocniční hygiena, kde jsou k dis-
pozici aktuální odborné materiály a postupy 
z oblasti prevence a kontroly infekcí, zejmé-
na k surveillance infekcí spojených se zdra-
votní péčí a k antibiotické politice.

Problematika bezpečnosti práce v kon-
textu prevence a  kontroly infekcí je v  ne-
mocnici součástí každodenní praxe a v kom-
petenci našeho oddělení je od  roku 1997. 
Nemocnice má vypracován postup pro 
identi'kaci pracovních rizik i  postupy pro 
školení zaměstnanců, při nichž jsou s riziky 
seznamováni. Vypracován je i postup při po-
ranění kontaminovaným či z  kontaminace 
podezřelým zdravotnickým prostředkem.

Pozornost je věnována i  drobným po-
raněním, která jsou spojena s  rizikem pře-
nosu krví přenášených patogenů a  která 
představují pro zdravotníky nejvýznam-
nější riziko. Od  pololetí 2009 byl do  ne-
mocniční praxe zaveden systém evidence 
drobných poranění. Do  té doby byla data 
sbírána různou cestou – telefonicky, emai-
lem, papírovou formou. Po zavedení nové-
ho systému jsou data sbírána jednotně ze 
všech pracovišť prostřednictvím formuláře 
a jsou evidována elektronickým systémem 
Epinet. Evidenci, analýzu a  zpětnou vazbu 

zajišťuje naše oddělení, které zodpovídá 
i za evidenci všech pracovních úrazů v ne-
mocnici. Od roku 2011 pro zaměstnavatele 
přibyla i legislativní povinnost chronologic-
ky evidovat všechna poranění zaměstnan-
ců, tedy i  tato drobná poranění bez pra-
covní neschopnosti. Po  zaslání formuláře 
je poranění evidováno v  systému Epinet 
i  v  systému celonemocniční evidence tak, 
jak to požaduje vyhláška. 

Jednou ročně je prováděna pravidelná 
prověrka BOZP, která je zaměřena zejména 
na technický stav pracovišť, školení zaměst-
nanců podle daných osnov, dále na vyhle-
dávání a  vyhodnocování pracovních rizik, 
pracovní úrazovost včetně prevence pra-
covních úrazů, používání osobních ochran-
ných pracovních prostředků a  pomůcek 
a dodržování zásad hygienického a protie-
pidemického režimu z pohledu pracovního 
rizika. Zpráva o výsledcích prověrky je pře-
dávána managementu nemocnice a je do-
stupná zaměstnancům na intranetu.

Alespoň stručně zmíním také oblast 
nakládání s chemickými látkami a směsmi, 
protože ta spadá také do  činnosti našeho 
oddělení. Zajišťujeme školení zaměstnan-
ců nemocnice, analogicky jako pro oblast 
BOZP. Průběžně je prováděna kontrolní 
činnost zaměřená zejména na  stav naklá-
dání s  nebezpečnými chemickými látkami 
a směsmi na  jednotlivých pracovištích, ak-
tualizaci bezpečnostních listů chemických 
látek a směsí používaných v rámci nemoc-
nice, skladování vysoce toxických, toxic-
kých a dalších rizikových chemických látek, 
dostupnost pravidel pro nakládání s  che-
mickými látkami zaměstnancům na praco-
vištích.

Další oblastí, v níž se stírají rozdíly mezi 
hygienou a bezpečností, je oblast kategori-
zací prací. Každý zaměstnavatel je povinen 
provést analýzu rizik spojených se všemi 
pracemi, které jsou u něj vykonávány a vy-
hodnotit, zda mezi nimi nejsou práce spo-
jené s  nějakým rizikem pro zaměstnance, 
kteří je vykonávají.  Problematiku katego-
rizace v  ÚVN komplexně zpracovává naše 
oddělení. Zároveň také navrhuje zařazení 
konkrétních prací mezi práce ve  ztíženém 
a zdraví škodlivém prostředí.

Jiří Hruška

foto: archiv ÚVN

Druhou část rozhovoru s vedoucí 
Oddělení nemocniční hygieny 
a nemocniční epidemioložkou ÚVN 
MUDr. Danou Hedlovou
přineseme v příštím čísle časopisu
VELESLAVÍN39.

Světový den hygieny rukou v ÚVN


