Najwazniejsze przeslania dla
specjalistow w dziedzinie
profilaktyki i kontroli
zakazen oraz epidemiologow
szpitalnych

Zadania

1. Zadaniem tych osob jest zapewnienie wdrozenia podstawowych elementow
programu profilaktyki i kontroli zakazen szpitalnych [82,84,85] [uzgodnione
stanowisko ekspertéw]. Zalicza sie do nich:

a) doksztatcanie i szkolenia,

b) zasady postepowania i procedury,

c) techniki aseptyczne oraz interwencje kliniczne,

d) higiene rak,

e) odkazanie narzedzi i sprzetu,

f) dekontaminacja srodowiska,

g) bezpieczenstwo wody,

h) szczepienia pracownikow ochrony zdrowia wraz z zachowaniem higieny pracy,
i) wspoétprace z organizacjami ds. zdrowia publicznego,

J) wiaczenie profilaktyki i kontroli zakazen do wszystkich zasad postepowania oraz
k) zapewnienie, ze wszyscy pracownicy — od zarzgdu po obsade oddziatéw —
znajg swojg role w programie profilaktyki zakazen.

2. Do pozostatych zadan zalicza sie [31,42,56,82,85-87]:

a) koordynacje szpitalnych programéw monitorowania oraz profilaktyki i kontroli
zakazen zwigzanych z opiekg zdrowotng;

b) zapobieganie zakazeniom zwigzanym z opiekg zdrowotng oraz transmisji
mikroorganizmow dzieki zapewnieniu dostepnosci wytycznych, protokotow
postepowania i list kontrolnych dotyczgcych profilaktyki i kontroli zakazen;

c) przekazywanie informacji dotyczgcych lokalnych modeli mikrobiologicznych i
schematow antybiotykoopornosci;

d) monitorowanie przestrzegania wytycznych dotyczacych profilaktyki i kontroli
zakazen;

e) przeprowadzanie kontroli oraz ogtaszanie danych dotyczgcych wynikéw
monitorowania zakazen zwigzanych z opiekg zdrowotng;

f) zintegrowanie programow szpitalnej polityki antybiotykowej z politykg i
programami dotyczgcymi profilaktyki i kontroli zakazen;

g) doksztatcanie wszystkich pracownikow stuzby zdrowia w zakresie zasad
profilaktyki i kontroli zakazeh umozliwiajgcych ograniczenie transmisji zaréwno
bakterii opornych, jak i wrazliwych na antybiotyki.



Przykfad

3. Grecja — trwajacy trzy lata wieloaspektowy program kontroli zakazeh majgcy na
celu opanowanie rozprzestrzeniania sie bakterii opornych na karbapenemy na
oddziale hematologii szpitala trzeciego poziomu referencyjnego doprowadzit do
zmniejszenia liczby zakazen wywotywanych przez te bakterie [88].

4. Witochy — czteroletni program kontroli zakazen pozwolit zmniejszy¢ czestosc
wystepowania zakazen i przypadkdéw kolonizacji bakteriami opornymi na
karbapenemy w szpitalu klinicznym. W programie tym uwzgledniono zasady
zarzadzania antybiotykoterapig ukierunkowane na stosowanie karbapenemdéw [62].

5. Internetowy informator ECDC (tgcze) zawiera zasoby dotyczgce profilaktyki i
kontroli zakazen zwigzanych z opiekg zdrowotng.

Co mozna zrobic¢

6. Sporzadzi¢ tatwo i zawsze dostepne instrukcje dotyczgce metod profilaktyki i
kontroli zakazen w celu ograniczenia liczby zakazen zwigzanych z opiekg zdrowotng
oraz transmisji mikroorganizméw. Instrukcje te mogg zawiera¢ wytyczne, protokoty
postepowania i listy kontrolne [uzgodnione stanowisko ekspertow].

7. We wspotpracy z administracjg szpitala organizowac i promowac¢ wydarzenia o
charakterze edukacyjnym, kursy i spotkania majgce na celu utrwalenie wsrod
wszystkich pracownikéw stuzby zdrowia zasad profilaktyki i kontroli zakazen (np.
higieny rgk, stosowania kontaktowych srodkow ostroznosci, regularnych
profilaktycznych badan przesiewowych oraz zachowania czystosci otoczenia) [89].

8. W razie stwierdzenia przypadkdéw nieprzestrzegania wytycznych lub protokotow
przez pracownikéw szpitala nalezy zapytac ich o powody takiego postepowania i
pomdc im zrozumiec, co robig zle [69] [uzgodnione stanowisko ekspertow].

9. Koordynowac¢ szpitalne procedury monitorowania zakazen zwigzanych z opiekg
zdrowotng poprzez [82,85] [uzgodnione stanowisko ekspertow]:

* przeprowadzanie punktowych badan epidemiologicznych (ang. Point Prevalence
Surveys) umozliwiajgcych szybkg ocene liczby pacjentéow z zakazeniami zwigzanymi
z opiekg zdrowotng w okreslonym czasie oraz

+ dlugotrwate monitorowanie czestosci wystepowania zakazenh zwigzanych z
opiekg zdrowotng (np. na oddziatach intensywnej opieki medycznej lub z
uwzglednieniem okreslonych rodzajow zakazen).

10. Korzystac z lokalnych danych dotyczgcych zakazen zwigzanych z opiekg
zdrowotng, wyznaczacé lokalne cele i wyszukiwac¢ obszary wymagajgce dodatkowego
wsparcia dziatan na rzecz profilaktyki i kontroli zakazenh [82,85] [uzgodnione
stanowisko ekspertow].

11. Monitorowac skutecznosc¢ dziatan zapobiegawczych majgcych na celu
ograniczenie transmisji bakterii opornych na antybiotyki [82,85] [uzgodnione
stanowisko ekspertow].

12. Przeprowadzac regularne szkolenia pracownikow stuzby zdrowia w zakresie
sposobow wdrazania skutecznych strategii profilaktyki i kontroli zakazen [82,85]
[uzgodnione stanowisko ekspertow].



