
24.9. - 25.9.2013, Brno  

 

 

 

20. mezinárodní konference  

Nemocniční hygiena a epidemiologie 

 

  Bojíme se infekce ?   

„Když si potom umyjeme ruce ….“ 

 

 

 

 

 



24.9. - 25.9.2013, Brno  



24.9. - 25.9.2013, Brno  

„Bojíme se infekce ?“  

„Když si potom umyjeme ruce ………“ 

 Hygiena rukou při poskytování zdravotní péče – Metodický návod  

Věst. MZ ČR částka 5, 2012 
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Resortní bezpečnostní cíle MZ ČR  

v oblasti kvality a bezpečnosti zdravotních 

služeb 

• RBC 1 - Bezpečná identifikace pacientů 

• RBC 2 - Bezpečnost při používání rizikových léčiv  

• RBC 3 - Prevence záměny pacienta, výkonu a strany při 
chirurgických výkonech 

• RBC 4 - Prevence pádů pacientů 

• RBC 5 - Zavedení optimálních postupů hygieny 
rukou při poskytování zdravotní péče 

• RBC 6 - Bezpečná komunikace 

• RBC 7 - Bezpečné předávání pacientů 
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Resortní bezpečnostní cíle MZ ČR v oblasti kvality a bezpečnosti zdravotních 

služeb na období červen 2011 až duben 2012 

RBC 5 – Zavedení optimálních postupů hygieny rukou při poskytování zdravotní 

péče 

Zdravotnické zařízení stanoví vnitřním předpisem a uvede do 

provozních řádů schvalovaných odborem ochrany 

veřejného zdraví MZČR v souladu se zákonem             č. 

258/2000 Sb. postup mytí rukou, používání bariérových 

technik a dezinfekční prostředků, které jsou základem 

prevence a kontroly infekcí. Zdravotnické zařízení zajistí, 

že mýdla, dezinfekční prostředky a ručníky či jiné 

prostředky na osušení jsou umístěny v těch oblastech, 

kde se vyžaduje mytí rukou a dezinfekční postupy. 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Zdravotnické zařízení provádí pravidelná školení 

(vycházející z odborných doporučení mezinárodních 

organizací – WHO, ECDC, CDC) v metodách 

prevence a kontroly infekcí, všech pracovníků 

odpovídající jejich pracovní činnosti (tj. vstupní, 

periodická a cílená školení). Zvláštní důraz je kladen 

na pravidelná školení pracovníků aktivně působících 

v oblasti prevence a kontroly infekcí (pracovníci týmu 

pro kontrolu infekcí, kontaktní sestry a lékaři klinických 

oddělení). 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Proces prevence a kontroly infekcí ve zdravotnickém zařízení 

je komplexním způsobem začleněn do celkového 

programu zvyšování kvality a bezpečnosti pacientů. Cíl 

může zdravotnické zařízení naplnit zavedením 

doporučených postupů Hygienické zabezpečení rukou 

ve zdravotní péči (19763/2005 uveřejněno ve Věstníku  

MZČR  č. 9/2005 na str. 11) nebo Světové zdravotnické 

organizace (WHO). Materiál „Doporučený postup WHO - 

Hygiena rukou ve zdravotní péči, první globální výzva k 

bezpečnosti pacientů "Čistá péče je bezpečnější"  

Zdravotnické zařízení stanoví vnitřním předpisem a uvede 

do provozních řádů schvalovaných  odborem ochrany 

veřejného zdraví MZČR v souladu se zákonem  č. 

258/2000 Sb. situace, kdy jsou ochrana  dýchacích  cest , 

ochrana očí, ochranný oděv a rukavice vyžadovány, a 

zajistí dostupnost těchto ochranných pomůcek. 
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Alkoholová 
dezinfekce rukou 
jako součást péče  

Dezinfekční mytí, 
tekutá mýdla a 

jednorázové ručníky  

2. Trénink a edukace  

3. Sledování a zpětná vazba  

4. Stálé připomínání a upozorňování 
na chyby 

5. Klima bezpečné nemocnice  

+ 

+ 

+ 

+ 

•  5  základních 

prvků  strategie  

WHO Multimodal 

Hand Hygiene   

1. Systém změn 



24.9. - 25.9.2013, Brno  

Existuje systémová pomůcka k provedení 

analýzy provádění a podpory hygieny rukou ? 

Dotazník WHO  
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5 částí dotazníku = 5 prvků 

Multimodální strategie WHO  

 • 1. část Systémové změny  

• 2. část Vzdělávání a nácvik 

• 3. část Hodnocení a zpětná vazba 

• 4. část Poutače  

• 5. část Prostředí bezpečné nemocnice  

 

• 27 indikátorů ( reprezentují klíčové prvky ) 
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Hand Hygiene Moment 1 Observation Form:  

a simple way to monitor one of the Five Moments for hand hygiene  

 

 

 

 

http://www.who.int/gpsc/5may/moment1/en/index.html 
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Hodnocení  
• 1. Systémové změny             100/100  

• (dostupnost alkoholového dezinfekčního prostředku, 
poměr umyvadlo/lůžko)  

• 2. Vzdělávání a nácvik           75/100  

• (školení týkající se hygieny rukou, dostupnost materiálů 
WHO zdravotníkům…)  

• 3. Hodnocení a zpětná vazba 70/100  

• (audity na odděleních, přímé a nepřímé monitorování 
compliance hygieny rukou…) 

• 4. Poutače                               35/100  

    (plakáty na odděleních, další pomůcky na podporu 
hygieny rukou…)  

• 5. Prostředí bezpečné nemocnice                   40/100  

• (zapojení pacienta do podpory hygieny rukou, ...)  

 



24.9. - 25.9.2013, Brno  

Výsledné hodnocení  

• Celkový výsledek 

 

320 / 500  

 

Výsledná úroveń hygieny rukou  

střední  

( 250 zdravotníků, 

17 oddělení )  
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Hand Hygiene Moment 1 – Před kontaktem       

s pacientem  
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Indikátory hygieny 
rukou 

• Sledovat a dokumentovat compliance na 
zdravotnických i nezdravotnických 
pracovištích 

• Monitorovat spotřebu dezinfekčních 
přípravků ( na  1 000 ošetřovacích dnů ) 

• Kontrolovat nařízení na úpravu rukou 

• Zpětná vazba  

Guideline for Hand Hygiene in Health-care Settings.  MMWR 2002; 
vol. 51, no. RR-16. 
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Mytí rukou x hygienická dezinfekce 

rukou (spotřeba v litrech / 1 000 oš.dnů)   
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rok dezinfekce 

litr/lůžko 

 
2010 

 
5,71 

 
2011 

 
7,65 

 
2012 

 
9,37 

Spotřeba přípravků 

 k dezinfekci rukou ve FN Motol 

za období 2010 - 2012 
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Spotřeba dezinfekčních přípravků k dezinfekci rukou ve FN Motol  

za období 2010 - 2012
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Ideální spotřeba dezinfekčních prostředků na ruce 

  

• Ranní  - běžná vizita, za předpokladu,  

                že 1 lékař má  na starosti  cca   5 třílůžkových pokojů 

• 1 pokoj  

•dezinfekce rukou před vyšetřením každého pacienta – 3x 

•dezinfekce rukou při opuštění pacientské zóny – 1x 
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Ekonomická motivace  

• 1 den užívání antibiotika 4x0,5g (2x1,0g) 
Vancocin = cca 1500 Kč 

• 1 den dezinfekce rukou pro 2 zdravotnické 
pracovníky, ošetřující jednoho pacienta –  

    25x 5ml dezinfekčního prostředku 15 Kč 

100 

1 
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Edukační aktivity  

• Standard provedení HDR a indikace pro 
mytí rukou ( vnitřní směrnice) 

• Indikace pro použití rukavic a jejich typ 

    ( vnitřní směrnice )  

• Edukace pacientů a návštěvníků  

   ( edukační klip na nemocničním TV 
okruhu, hygienický koutek )    
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Motivační aktivity  

• Názorné postery s logem nemocnice – 

důraz na souvislost s mezinárodními 

programy       

   

        

• Pro dětskou nemocnici srozumitelné 

postery a kresby 
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Hygienický koutek pro veřejnost  
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Zapojení herních terapeutů  

v DFN 
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Naše pozorování a úskalí ………. 
• Většina zaměstnanců používala HR ne před, ale po 

kontaktu s pacientem 

• Většina personálu nepovažuje zónu cca 1,5m kolem 
pacienta za infekční či nebezpečnou a tím hodnou 
dezinfekce ať před, či po kontaktu s ní 

• Výsledky mohly být ovlivněny :  
– Informace o probíhajícím šetření. Toto se nevztahuje na všechny 

zaměstnance, ale určitě na signifikantní část z nich. 

– Výsledky pozorování  mohl ovlivnit čas pozorování 

– Nejistota "Dochází ke kontaktu s pacientem?" a  využití osobní 
dezinfekce ("Zaměstnanec nepoužil dezinfekci před vchodem do 
pokoje, ale mohl použít svou vlastní dezinfekci") 

• Do "first moment" kontaktů nebylo započítáno  použití 
ochranných rukavic    
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Závěr   
Hodnotu ( rate )  compliance  stanovit pro :  

 

– Každé oddělení 

– Pro všechny typy zdravotnických profesí 

    lékaři,  nelékařské zdravotnické profese, ostatní  

– Oblast provozních a technických nemocničních 

služeb  

  ( úklid, manipulace s prádlem, technická podpora,  

stravovací provoz apod.)  

     



24.9. - 25.9.2013, Brno  

Za pozornost děkuje…….  
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Oddělení nemocniční hygieny a 

epidemiologie 


