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Infekcie suvisiace s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti -
Nozokomialne nakazy
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Mikrobiologicke
testovanie — ATB spotreba Hygiena ruk
nemocnicne Rezistentné kmene
prostredie
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2021- 36 kontrol -
odobratych 1210 vzoriek
2022 - 50 kontrol
odobratych 804 vzoriek

* ATB - komisia

. 4 rezistentnych kmefov

1 x do mesiaca skolenia
pre novoprijatych
zamestnancov

10 pravidelnych skoleni
vyhodnotenie skoleni ruk
— 395 dotaznikov



Vznik ATB = Vznik

Penicilin 1928 1943 1940
Streptomycin 1944 1947 1959
Tetracyklin 1948 1952 1953
Erytromycin 1952 1955 1956
Vankomycin 1956 1972 1987
Gentamycin 1963 1967 1970
Linezolid 1996 2000 2021
Buducnost’ ???? Novée ATB ??77?




Sucasny stav rezistencie na ATB

»kazdorocne viac ako 35 000 ludi zomrie na Iinfekcie rezistentné voci
antimikrobialnym latkam

>kazdv den zomrie v EU na tieto infekcie takmer 100 [udi

»V obdobi rokov 2012 - 2021 sa v zdravotnickych zariadeniach
zvySila spotreba Sirokospektralnych antibiotik o 15 %, spotreba
karbapenémov o 34 % a podiel "rezervnych" antibiotik sa viac ako
zdvojnasobil

» do _roku 2050 si vyziada antimikrobialna rezistencia viac ako 10
milionov umrti kazdy rok a to hlavne v rozvojovych krajinach




Mikroorganizmy s klinicky a epidemiologicky
vyznamnymi mechanizmami rezistencie

>Acinetobacter - v krajinach EU v roku 2021 zaznamenany
stupajuci pocet hlasenych pripadov rezistentnych vocCi roznym
skupinam antimikrobialnych latok viac ako dvojnasobny
(+ 121 %) oproti priemeru za roky 2018 - 2019

»Candida auris v rokoch 2020 — 2021 sa pocet zdvojnasobil

>Pseudomonas aeruginosa — v krajinach EU bol zaznamenany
klesajuci trend rezistencie na ATB

»Staphylococcus aureus (MRSA) —klesajuci trend




Vyvoj rezistencie na ATB- porovnanie krajin EU
( EARS-Net)

...rezistencia mikroorganizmov izolovanych z primarne sterilnych vzoriek (HK, likvor)




Pseudomonas aeruginosa

v SR rok 2021 — najvyssie % (48%) rezistencie pre flourochinolony
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Pseudomonas aeruginosa

v SR - 3. na|vv33|e % rezistencie na ceftazidime a 4 najvyssie % pre piperacillin/tazobactam

R - resistant isolates, percentage (%)
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Klebsiella pneumoniae

>V SR zvyseny vyskyt KP je zaznamenany od roku 2014

»>REZISTENCIA NAATB - ROK 2021:

3. najvyssie % rezistencie pre skupinu aminoglykozidy

z krajin EU

z krajin EU
R - resistant isolates, percentage (%)
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4. najvyssie % rezistencie pre flourochinolény

R - resistant isolates, percentage (%)

(zdroj: ECDC, 2022)



Klebsiella pneumoniae

SR -4. najvySSie % pre kombinovanu rezistenciu tretiu generaciu cefalosporinov,
aminoglykozidov, karbapenémov a fluorochinolénov
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Escherichia coll

SR - 4. najvyssie % (23,1) z krajin EU pre skupinu ATB
cefalosporiny 3. generacie

R - resistant isolates, percentage (%)
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Trend vyvoja nozokomialnych nakaz v zdravotnickych zariadeniach v SR
a v sledovanom zdravotnickom zariadeni v rokoch 2011 az 2021

* Najvacsi vyskyt NN (SR) bol - v roku 2021, 16 436 pripadov NN, incidencia 1,90%.

« Najvyssi vyskyt NN (UVN SNP Rbk- FN)- v roku 2021, 268 NN pripadov o predstavovalo
iIncidenciu 1,71 %.
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Graf'¢. 1 :Incidencia nozomkomialnych nakaz v zdravotnickych zariadeniach v Slovenskej republike a v sledovanom zdravotnickom zariadeni



Podiel siestich najcastejSich povodcov nozokomialnych nakaz v Slovenskej republike
v rokoch 2011 az 2021
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Graf'¢. 2: Podiel siestich najcastejsich povodcov NN v SR v rokoch 2011-2021 UVZSR 2021




Podiel Siestich najc¢astejSich pévodcov nozokomialnych nakaz v sledovanom

zdravotnickom zariadeni v rokoch 2011 az 2021
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Graf é. 3 : Podiel $iestich najéastejsich pévodcov NN v UVN SNP Rbk —FN v rokoch 2011 - 2022



Najcastejsie NN podla lokalizacie SR/ UVN Ruzomberok - FN

Vyskyt hlasenych NN podfa NN podra lokalizacie infekcii v UVN
lokalizacie infekcii v SR za rok 2022 SNP Ruzomberok- EN za rok 2022
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Graf &. 4 : Najéastejsie NN podra lokalizacie SR za rok 2022 Graf &. 5: Naj¢astejSie NN podla lokalizacie UVN Ruzomberok — FN za rok 2022

Zdroj: Vyro€na sprava
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Vysledky mikrobiologického testovania —
nemochichéeho prostredia

Odber vzoriek sterov z prostredia

UVN SNP Rbk- FN 2021 2022
abs. abs.
pocet vSetkych vzoriek 1210 804
abs. % abs. %
z toho pozitivnych vzoriek 874 12 573 71
<ot zavasnvch pozitivveh
szt s | 316 26 s | (5209
147 12,15 117 14,55
kvasinky a plesne

... vykonavame
spravne
dekontaminaciu
prostredia???




Cista Klavesnica Telefon Tlakomer+ Fonendoskop Lozko Idealka +
bielizen esmarch + stolik
Teplomer
' Q v u.,o,' m?
\/
pocet
vySetrenych
vzoriek/
pozitivne 19/17 42/30 23/19 17115 13/10 55/47 77150
vzorky

%
pozitivhych

vzoriek

pocet
zavaznych 12 9 5 6 3 26 23
patogénov
%
zavaznych 21 % 21 % 35 % 23 % 29 %

patogénov




Najcastejsie zachyty patogénov v prostredi z odobratych sterov na
pracoviskach UVN SNP Ruzomberok- FN za roky 2021-2022

12,43

m rok 2021

mrok 2022

Percenta %

Graf &. 6 : Percentuélne porovnanie najéastej$ich patogénov v UVN SNP Rbk — FN za roky 2021 a 2022



ZAVER

Priciny vyskytu NN

Zistené nedostatky - nedodrziavanie: SU— ‘
- HER

STRAVO- .
VANIE

 vCasnej izolacie
 vstupny laboratorny skrining pacientov

MANIPUL.
S ODPADOM

 aseptickych postupoch pri poskytovani zdravotnej starostlivosti .
e spravneho pouzivania rukavic

 informovanosti pri prekladoch pacienta s MRO baktériami
« ATB lieCba

« individualizacie pomdcok
« HYGIENY RUK



Hygiena ruk
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Hygiena ruk

« Kazdy den priblizne 1000 ludi zomiera na désledky NN
* Ruky zohravaju hlavnu ulohu pri prenose NN pocCas zdravotnej starostlivosti

« Hygiena ruk je najddlezitejSim opatrenim na zabranenie prenosu mikroorganizmov
a Je prevenciou NN

-~

« Kazdy zdravotnicky pracovnik, opatrovatel alebo osoba starajuca sa o pacienta

« Umyvanie ruk mydlom a vodou
» Hygienicka dezinfekcia ruk

« Kombinované oSetrovanie ruk
 Chirurgicka dezinfekcia ruk

» OSetrovanie pokozky ruk

* Predoperacna priprava ruk

- Specialne situacie — CDI

» Pouzivanie ochrannych rukavic




N z . , ,
wels" | Uprava ruk zdravotnickych pracovnikov

L §5 ods. 1 pism. b) vyhlasky MZ SR 192/2015 Z.z .

« NECHTY maju byt kratke, upravene, cisteé
* nemaju byt lakované, gelové alebo umelé




...na rukach nesmu byt prstene, naramky a hodinky
§5 ods. 1 pism. b) vyhlasky MZ SR 192/2015 Z.z




Mechanicke umyvanie ruk

* umyvanie vodou a mydiom

po PRICHODE
na pracovisko

pred JEDLOM

viditelne znedistené




Hygienicka dezinfekcia ruk

...ZAKLADNY spésob hygieny ruk v zdravotnickom zariadeni !!!




Hygienicka dezinfekcia ruk

je rychla redukcia tranzientnej (prechodnej, prenesenej)
mikroflory koze ruk ako prevencia prenosu mikroorganizmov.

iIndikacie — 5 momentov, pred a po zvlecCeni rukavic, bez
predchadzajuceho umyvania, atd. ...

poZiadavky: expoziény ¢as 30 s (’*l

a0 a4

odporucany obsah alkoholu (vyssi obsah alkoholu)

i N
- E/\

tekuté alkoholové dezinfekCné pripravky

ruky neoplachovat’, neutierat,, nechat’ volne vyschnut’

Zdroj:Vyhlaska MZ SR 553/2007, ktorou sa ustanovuju podrobnosti o poziadavkach na prevadzku zdravotnickych zariadeni z
hladiska ochrany zdravia v zneni neskorsich predpisov



Hygienicka dezinfekcia ruk

KEDY ?

pred a po kazdom kontakte s pacientom v ramci diagnostiky a oSetrovania (vratanie podania
ruky, pomahania pri pohybe),

pred invazivnymi zakrokmi (odber krvi, podavanie injekcii a infuznych roztokov, zavadzanie
intravendznych katétrov, manipulacia a odstranovanie mocovych katétrov, endoskopicke
vykony, manipulacia s invazivnymi pomoéckami a to aj pri pouziti ochrannych rukavic,

pred manipulaciou s liekmi a pripravou infuznych roztokov,
po kontakte s akymkolvek predmetom alebo povrchom v bezprostrednom okoli pacienta,

po kontakte s biologickym materialom (krv, telesné tekutiny, sekréty, kryta rana, porusena koza
pacienta a to aj pri pouziti ochrannych rukavic,

v priebehu vySetrovania alebo osSetrovania jedného pacienta, ak sa postupuje od
kontaminovanej Casti tela k Cistej,

po zvleCeni jednorazovych sterilnych a jednorazovych ochrannych rukavic.




Kombinovane osetrovanie ruk

KEDY?

* pri dokazanej ale moznej kontaminacii ruk mikroorganizmami tvoriacimi spory
(Clostridium difficile)

Postup:

»po zlozeni rukavic vykonat hygienicku dezinfekciu ruk (HDR)

»nasledne ruky umyt mydlom a vodou (MUR)

»ruky utriet’ jednorazovou utierkou

e "' - “E : \ _ . v g
MIKROORGANIZMY



Stery z ruk zdravotnickych pracovnikov pred dezinfekciou ruk na pracoviskach
UVN SNP Rbk- FN za rok 2022

Stery z ruk za rok 2022 iné zdrav.

PRED DEZINFEKCIOU lekari sestry profesie spolu
Celkovy pocet 6 19 9 34
Nevyhovujuce —

zachyt zavaznych patogénov 3 4 3 10

% nevyhovujlice 50,00% | 21,05% 33,33% (29.41%)




Stery z ruk zdravotnickych pracovnikov po vykonanej hygienickej dezinfekciou

rak na pracoviskach UVN SNP Rbk- FN za rok 2022

lekari sestry Iné zdrav. profesie spolu
Stery z ruk za rok 2022
PO DEZINFEKCII
Celkovy pocet 6 19 11 36
Nevyhovujuce — 0 1 3 4
zachyt zavaznych patogénov
% nevyhovujlce 0,00% 5,26% 27,27% ( 11,11%)

... ako robime
dezinfekciu
ruk???




Ruky personalu Pocef/cz)cc)lﬁle)lt(‘aty L Druhy a pocet izolovanych mikroorganizmov
Rok 2022 i
0k 20 Celkom Pozit. Staphylococcus Bacillus |Acinetobacter Plesne/ KI.
70 14 20% aureus enterokoky| cereus sp. Pantoea sp.| kvasinky | pneumoniae
Pred dezinfekciou 34 10 | 29,41% 6 5 2 1 2 1
Po dezinfekcii 36 4 | 11,11% 1 1 1 1

Stery z ruk- zavazné patogény (rok 2022)

5%

m Staphylococcus aureus
® Enterokoky

= Bacillus cereus

= Acinetobacter sp.

E Pantoea sp.

m Klebsiella pneumoniae

Plesne a kvasinky

Graf &. 7 : Percentudlny zachyt zavazny patogénov na rukach zdr. pracovnikov v UVN SNP RBK-FN za rok 2022



Pouzivanie ochrannych rukavic

» cinnosti, pri ktorych je riziko kontaktu ruk s biologickym
materialom, ako je krv, telesné tekutiny, sekréty, exkrementy



http://www.google.sk/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwjdme2X-_3RAhVE5xoKHZbcAKwQjRwIBw&url=http://vat.pravda.sk/clovek/clanok/276152-genova-terapia-pomohla-zbavit-sa-leukemie/&bvm=bv.146094739,d.d2s&psig=AFQjCNHC9w4kw6R9qFLb2WoCTR9OCehZ7w&ust=1486556050442223

KEDY?

cinnosti, pri ktorych je riziko kontaktu ruk so zdravotnickymi pomd&ckami alebo povrchom
kontaminovanymi biologickym materialom

kontakt so sliznicami a porusenou kozou pacienta

zavadzanie a odstranovanie periférnych ven6znych katétrov
podavanie parenteralnej vyzivy

odber krvi a iného biologického materialu

odsavanie sekrétu dychacich ciest

vyprazdnovanie emitnych misiek, podloznych mis, mocovych flias

Cistenie, dezinfekcia pouzitych nastrojov, zdravotnych pomdocok, pristrojovej techniky, pléch a
povrchov

manipulacia s pouzitou bieliznou, zneCistenym odevom a odpadom

vySetrovanie, oSetrovanie pacienta infikovaného alebo kolonizovaného vysoko virulentnymi a
mutirezistentnymi mikroorganizmami, mikroorganizmami tvoriacimi spory — Clostridium
difficile, Klebsiella pneumoniae NDM, pri vyskyte epidémii prenosnych ochoreni



Zasady pouzivania rukavic
Vyhlaska MZ SR 192/2015 Z.z.

»jeden par rukavic pouzit iba na vysetrenie alebo oSetrenie
jedného pacienta

Ml MR PRy
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Zasady pouzivania rukavic
Vyhlaska MZ SR 192/2015 Z.z.




Zasady pouzivania rukavic
Vyhlaska MZ SR 192/2015 Z.z.

»rukavice nepouzivat na viac ako jeden zdravotny vykon

!//
O

,f%::-;-f// o
K
. ; -
/ - {
= a\

o e
4 _ g




...rukavice navliekat na suché ruky BEZPROSTREDNE PRED CINNOSTOU,
na ktoru je ich pouzitie urcené, a ihned po Cinnosti zvliect
Viyhlaska MZ SR 192/2015 Z.z, odsek G, ¢.3, pism. d)










Jednorazove ochranne rukavice

KEDY sa nepouzivaju?
« meranie vitalnych funkcii a fyzikalnom vySetreni pacienta
« podavanie peroralnych liekov, subkutannych a intramuskularnych injekcii,

» oSetrovanie oci, uSi bez sekrécie,
 rehabilitacia pacienta,

 obliekani, kimeni a transporte pacienta,
* manipulacii s Cistou bieliznou.

| | A —
Jednorazové ochranné rukavice nepouzivat pri TELEFONOVANI, PRACI SO

ZDRAVOTNOU DOKUMENTACIOU A POCITACOM
Vyhlaska MZ SR 192/2015 Z.z, odsek G, ¢.2.3, pism. g)




Pouzivanie sterilnych rukavic

Jednorazove sterilné rukavice
- Zabranit kontaminacii operacnej rany trvalou mikroflérou koze ruk

- Zabranit kontaminacii ruk zdravotnickych pracovnikov mikroorganizmami
prenosnymi krvou pacienta.

KEDY?
* chirurgickeé vykony,
« porody,

* invazivne radiologické vykony,

« zabezpecenie centralneho vendzneho a arterialneho pristupu, zavadzanie
mocovych katetrov, zabezpecenie invazivnych vstupov do sterilnych dutin a
priestorov.




Ako pouzivame rukavice ?7?77??




Organizacia skolenia - Hygiena ruk

* Pred a po skoleni - Dotaznik — 10 otazok
» Teoreticka Cast — prezentacia
 Prakticky nacvik hygieny ruk

Vyplnenych — 395 dotaznikov

Vysledky dotaznikoveho prieskumu :
* pred zacatim skolenia hygieny ruk - 5 spravnych odpovedi
* po skonceni skolenia hygieny ruk - 9 spravnych odpovedi




NajCastejsie nespravne odpovede boli v
otazkach:

* Pre primerané znizenie poctu baktérii na rukach sa musi v ramci
chirurgicke| dezinfekcie pred operaciou pouzit kefka —
« 86,2% zamestnancov pred zacatlm skolenia odpovedalo nespravne
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« Zakladny spOsob hygieny ruk v zdravotnickom zariadeni je vtieranie
bezvodoveho alkoholoveho pripravku do pokozky ruk

- odpovedalo len 27,5% spravne testovanych % AN

"‘uﬁ



* az /0,4 % zamestnancov odpovedalo nespravne, ze pri transporte
pacienta sa vzdy pouziju rukavice




 38,6% spravne oznacilo, ze alkoholovy dezinfekCny pripravok
sa aplikuje priamo do suchych ruk

* 41,8% spravne oznacilo, ze ak pri osetreni pacienta pouzivaju
rukavice, pred ich pouzitim si ruky dezinfikuju




RUKY

NajdllezitejSi Najvyznamnejsi
pracovny nastroj faktor prenosu patogénov




ZAVER

 bodove prevalencné sledovanie NN a uzivania ATB
v europskych nemocniciach

« zlepsit hlasenie NN
- vypracovat manudl hlasenie NN — podla $tandardov EU

« dodrziavat vsetky nariadenia pri multirezistentnom kmeni
(izolacia, hlasenie, odber vzoriek, prepustacia sprava...)

 robit vsetko preto, aby NN nevznikali




Dakujem za pozornost
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