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« ZAKAZENIA SZPITALNE

Kiedy mozemy mowi¢ o zakazeniach szpitalnych?

Zakazenia szpitalne to nieod-
faczne zjawisko funkcjonowania
szpitali na przestrzeni wiekow. I
chociaz poglady na temat przy-
czyn i sposoboéw ich zwalczania
zmienialy si¢ w czasie, to nie-
zmienna pozostaje definicja zaka-
zenia szpitalnego jako zakazenia
zwigzanego z pobytem chorego
w szpitalu. Uscislajac te definicje
nalezy stwierdzié, Ze jest to zaka-
zenie, ktore wystgpito w zwigzku
z udzielaniem Swiadczen zdrowotnych, w przypadku, gdy
choroba: nie pozostawata w momencie udzielania swiad-
czen zdrowotnych w okresie wylegania albo wystgpita po
udzieleniu Swiadczen zdrowotnych, w okresie nie diuzszym
niz najdtuzszy okres jej wylegania (,,Ustawa o zapobiega-
niu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi”).
Oznacza to, ze do zakazenia szpitalnego moze doj$¢ nie
tylko w szpitalu, ale rowniez w przychodni czy gabine-
cie dentystycznym. Mozna powiedzie¢, ze nie ma zakazen
szpitalnych bez szpitala, jak i nie ma szpitala na §wiecie
bez zakazen szpitalnych.

Zakazenie czy infekcja dotyczy, dotyczyta lub bedzie
dotyczy¢ kazdego z nas. Wielokrotnie w ciggu naszego
zycia spotykamy si¢ z problemami zdrowotnymi i o ile

dotycza one drobnych
q zaburzen nie maja
wiekszego znaczenia,
ale jesli wigza si¢ juz
z konieczno$cia po-
zostania w szpitalu
b | 1 skorzystania z ustug
i wiedzy personelu

& medycznego, to sytua-

Zakazenie czy infekcja dotyczy, dotyczyta lub bedzie : : : .
dotyczy¢ kazdego z nas. ca StaJ ¢ 8i¢ powazna.
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Kazdy pobyt chorego w oddziale szpitalnym wigze si¢ z
ryzykiem powstania zakazenia szpitalnego.

Kiedy sytuacja zaczyna by¢ naprawdg¢ grozna?

Gléwnym powodem, dla ktéorego moéwimy o ryzyku
zakazenia szpitalnego jest spotkanie si¢ wielu czynnikow
w jednym czasie, czyli np. obnizonej odpornosci pacjen-
ta, co w przypadku pobytu
w szpitalu chorego zda-
rza si¢ bardzo czesto, ob-
cigzenia chorego innymi
chorobami dodatkowymi,
ktore wptywaja na ogdlng
kondycje organizmu, za- .
bieg operacyjny, ktéremu
chory zostat poddany oraz g
flora gléwnie bakteryjna |
pacjenta, personelu oraz
srodowiska  szpitalnego.
I tak w momencie sytua-
cji zakazenia szpitalnego
najwazniejszym aspektem
jest jego szybkie rozpoznanie tzn. zdiagnozowanie, jaka
bakteria spowodowata infekcje oraz podjgcie szybkiego
leczenia antybiotykami. Jes§li zakazenie jest wynikiem
wniknigcia do organizmu chorego szczepu nie opornego
na dziatanie lekow przeciwbakteryjnych to sytuacja z re-
gutly jest bardzo szybko opanowana. Natomiast sytuacja
staje si¢ trudna w momencie zdiagnozowania szczepu
bakterii, ktéra posiada mechanizm opornosci na odpo-
wiedni typ antybiotykow.

Takich sytuacji jest w szpitalach coraz wigcej. Jest to
spowodowane gtownie przez nieumiejetne stosowanie an-
tybiotykdw w przesztosci u chorych np. stosowanie anty-
biotyku na dlugo utrzymujacy si¢ katar alergiczny czy bol
gardla spowodowany infekcja wirusowa, albo stosowanie
leku przeciwinfekcyjnego w niskiej dawce. Podczas takich
terapii dochodzi do wytworzenia opornych szczepoéw bakte-
rii wlasnych chorego, ktére potem podczas pobytu pacjenta
w szpitalu powoduja duze trudnosci z wyleczeniem, oraz
stanowig zagrozenie dla innych pacjentow. Mowigc krotko
- podany choremu antybiotyk nie dziata i choroba zamiast
ustgpowac, postepuje dalej. W takim przypadku stosuje si¢
szczegblowe procedury izolacyjne, ktore ograniczajg zrod-
to zakazenia i przerywaja drogi przenoszenia si¢ zakazen.

Nieodpowiednie stosowanie antybiotykow
sprzyja zakazeniom



Co robi Szpital, aby zminimalizowaé

ryzyko takich zakazen?

Wszystkie osoby opiekujace si¢ pacjentem podczas
jego pobytu w szpitalu sg zobowigzane do zachowa-
nia najwyzszej staranno- v
$ci podczas wykonywania '
swoich czynno$ci tak, aby | .
zapewni¢ bezpieczne wa- !
runki dla chorego. Mysle tu
nie tylko o podstawach me-
rytorycznych dziatan diag-
nostycznych i leczniczych
zgodnych z aktualng wie-
dza medyczng, technikg i
technologia, ktéora w medy-
cynie jak w kazdej dziedzinie zycia jest coraz to nowsza,
ale rowniez o procedurach aseptycznych, czyli odpowied-
nim postepowaniu, odpowiedniej kolejnosci, odpowied-
nim sposobie wykonywania czynnosci u chorego tak, aby
uchroni¢ go przed dodatkowym niebezpieczenstwem.

Kazdy szpital, zgodnie z aktualnymi wymogami praw-
nymi, jest zobowigzany do wszelkich dzialan zapobiegaja-
cych powstawaniu zakazen szpitalnych. Dlatego tez majac
na uwadze bezpieczenstwo pacjenta, personel medyczny
ma obowigzek postepowaé zgodnie z opracowanymi pro-
cedurami, ktére chronig pacjenta przed zakazeniem. W
szpitalach w celu minimalizowania zjawiska stosuje si¢
specjalny sprzet medyczny, najlepiej jednorazowy, de-
dykowany dla konkretnego chorego, ktory utatwia utrzy-
manie zasad sanitarnych, odpowiedni sposob sprzatania
specjalnie dostosowanymi preparatami myjaco-dezynfek-
cyjnymi, Srodki ochrony osobistej, ktore poza tym, ze
chronig personel przed ekspozycja zawodowa, rowniez
chronig pacjenta, specyficzne preparaty do dezynfekcji
skory pacjenta przez wykonywaniem dziatah medycz-
nych, preparaty do dezynfekcji rak dla personelu, kto-
re powoduja minimalizacj¢ bakterii na dtoniach personelu
(rece personelu sa narzedziem wykonujagcym wszystkie
czynno$ci przy pacjencie), specyficzny sposéb groma-
dzenia odpadéw medycznych i komunalnych, charak-
terystyczny tylko dla jednostki medycznej, odpowiedni
sposob postepowania z bielizng poscielowa i osobista
pacjenta itp.

Wszystkie te narzedzia zapisane s3 w postaci pro-
cedur czyli sposobéw optymalnego postepowania w
celu ograniczania transmisji drobnoustrojow. Szpita-
le posiadaja réwniez oprdcz procedur specjalnie wy-
szkolone osoby (zespoty kontroli zakazen szpitalnych)
przygotowanych merytorycznie do petienia funkcji spe-
cjalistow, ktore dbaja o to, aby te procedury byly zgodne
z aktualnymi wytycznymi krajowymi i zagranicznymi,
oraz byly przestrzegane przez personel. Zespoty takie
pomagaja personelowi w rozpoznawaniu i ograniczaniu
zakazen na terenie szpitala, wspomagaja szkoleniami i za-
leceniami w razie sytuacji potencjalnie niebezpiecznych.

Czy pacjent moze swoim zachowaniem zminimalizo-
wac u siebie ryzyko zakazenia?

Jesli tak, to jakie sa podstawowe zasady postgpowania?

Oczywiscie, ze tak.
Jedyng i najwazniejsza
metoda jest higiena
rozumiana w wielu
aspektach. Pacjent ze
swojej strony powi-
nien zawsze dba¢ o hi-
gieng¢ wlasnego ciala,
a zwlaszcza:

* pamietaé o higienie rak po skorzystaniu z wspol-
nej toalety (pamigtajmy, ze w polskich szpitalach na og6t
nie ma sal jednoosobowych),

» korzysta¢ z wlasnych sztuécow i nie pozyczac ich
innymi pacjentom z sali,

« zmienia¢ czesto bielizng osobistg w postaci pidza-
my,

« stosowa¢ podczas kapieli reczniki najlepiej
w dwoch kolorach odpowiadajacych gornej oraz dolnej
partii ciala,

« stosowac¢ odpowiednie obuwie najlepiej takie, kto-
re nadaje si¢ do szybkiego umycia lub wyprania.

*  Podczas pobytu w szpita-
lu nie zaprasza¢ do siebie w od-
wiedziny dzieci, zwlaszcza ma-
lych, ktére jeszcze nie posiadaja
prawidtowo wyksztalconego sy-
stemu odpornosciowego i kon-
takt z Srodowiskiem szpitalnym
moze by¢ dla nich niebezpieczny.

e Zawsze po powrocie do
domu catos¢ bielizny nalezy wy-
pra¢, a wszystkie inne przybory
wyparzy¢.
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Pamietaj:

Informacje kierowane do chorego przez pielegniar-
ke 1 lekarza nalezy zawsze traktowac z powaga 1 sto-
sowac si¢ do nich. Zakazenia szpitalne przy dobrej
wspolpracy personelu i pacjenta, jesteSmy w stanie
ograniczy¢, ale nigdy wykluczy¢ catkowicie!

Czy wiesz, ze...

Mycie rak to najprostszy sposob, aby skutecznie
chroni¢ si¢ przed groznymi zarazkami. Badania wska-
7uja, ze mycie rak woda z mydtem przez ok. 20 sekund
zmniejsza liczbe bakterii az do 90 procent! Nalezy zwra-
ca¢ uwagg na to, aby my¢ roOwniez przestrzenie miedzy
palcami. Tymczasem okazuje si¢, ze wiekszos$¢ z nas po-
Swieca na te czynnos¢ zaledwie kilka sekund. W roku
2008 UNICEF zainicjowat Swiatowy Dzien Mycia Rak,
ktory obchodzony jest 15 pazdziernika.



NEUROLOGIA W SZPITALU IM. JANA PAWEA [I

Oddziat Neurolo-
giczny z Pododdziatem
Udarowym 1 z Podod-
dziatem Rehabilitacji |
Neurologicznej  ,,za-
debiutowal” w szpitalu
w 2014 roku. Oddzia-
tem kieruje Ordynator

dr Michal Michalski.

28-tozkowy Oddziat
posiada pelne mozli-
wosci diagnostyczne i lecznicze w zakresie osrodkowego
i obwodowego uktadu nerwowego, a kadra medyczna po-
siada duze do$wiadczenie w leczeniu pacjentéw ze scho-
rzeniami neurologicznymi.

Na Oddziale prowadzona jest nowoczesna diagnostyka
i leczenie choréb naczyniowych mozgu, choréb uktadu
pozapiramidowego, nowotworow modzgu, stwardnienia

rozsianego oraz padaczek. Dostgpne w szpitalu badania
metodami tomografii komputerowej, rezonansu magne-
tycznego, badania naczyniowe i radiologiczne umozli-
wiajace szybka diagnostyke w ww. chorobach. W ramach
oddziatu funkcjonuja pracownie elektroencefalograficzna
(EEQ) 1 elektromiograficzna (EMG). W pracowni EMG
prowadzone sg badania pomagajace w diagnostyce choréb
obwodowego uktadu nerwowego i1 migsni.

Rehabilitacjg chorych zajmuje si¢ wykwalifikowany
zespot rehabilitantéw 1 fizjoterapeutow, wykorzystujacy
najnowsze metody 1 techniki rehabilitacyjne oraz nowo-
czesny sprzet.

Wspotpraca z Od-
dzialem Chirurgii
Naczyniowej z Pod-
oddziatem Zabiegoéw
Endowaskularnych
pozwala na komplek-
sowe leczenie pacjen-
tow z udarami mozgu.

Z cyklu: Poznaj prawa pacjenta

PRAWO PACJENTA DO WYRAZANIA ZGODY NA UDZIELANIE
SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

ZGODA NA UDZIELANIE SWIADCZENIA ZDRO-
WOTNEGO to akt woli pacjenta lub jego przedstawiciela
ustawowego, podjety swobodnie, tj. bez jakiejkolwiek pres;ji,
na podstawie przystepnie udzielonej, rzetelnej informacji co
do wszelkich stadidéw postgpowania medycznego.

Oswiadczenie woli moze mie¢ forme
pisemng lub ustng — wazne, aby nie
bylo watpliwosci co do istoty tego \ -

o$wiadczenia. Zgoda pacjenta nabie- '&-_T\:} ~
ra szczegolnego znaczenia wtedy, 2% “\H |
gdy dotyczy zabiegu operacyjnego \ 5‘ l\ I
. . - i = "I\———_"
albo zastosowania metody leczenia q@/g — =L

lub diagnostyki stwarzajacej pod-
wyzszone ryzyko dla pacjenta.

Niedopuszczalne i pozbawione podstaw
prawnych - ze strony podmiotoéw udzielajacych $wiadczen
medycznych - jest:

1.  proponowanie pacjentowi zgody ogélnej lub blan-
kietowej

2. proponowanie wyrazenie zgody na ,,wszelkie propo-
nowane zabiegi”,

3. odebranie zgody od pacjenta nieswiadomego istoty
dziatan medycznych, ich skutkow i ryzyka zwigzanego z ich
zastosowaniem,

Dopuszczalne jest udzielenie $wiadczenia zdrowotnego w
nastepujacych przypadkach:

1.  pacjent wymaga natychmiastowej pomocy lekar-
skiej, a ze wzgledu na swoj wiek lub stan zdrowia nie moze
udzieli¢ zgody 1 nie ma mozliwosci kontaktu z jego przedsta-

wicielem ustawowym lub opiekunem faktycznym,;

2. zazgoda sadu, gdy nie ma innej mozliwosci, a mamy
do czynienia z zabiegiem operacyjnym lub zabiegiem o pod-
wyzszonym ryzyku.

Oprac. wlasne na podstawie wyktadow szkoleniowych prowadzonych
dla pracownikow Szpitala przez mec. Eweling Czepil. Niniejsze opraco-

wanie, ze wzgledu na krotkq forme, zawiera podstawowe informacje, bez
poglebienia tematu.
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We wrzesniu

MieszcE: CENTRUM KONFERENCYING - SZHOLEMIOWE PREY UL, PRADNICKIES BO
(WJAZD 0D UL, GEM. FIELDORFA MNILA)

13:00-13:15 PYTANIA | DYSKUSJA
13:15-14:00 KARDIOLOGIA - Pomiar CTK = prelekea i instruktak

WE WRZESHNIU ZAPRASZMAY NA NASTEPUJACE SPOTKANIA; WZ n a w I a m v
09 wrzebnia 2014 [wiorek) [ bezp*at!]e ‘A”vkl’adv
12:00-13:00 KARDIOLOGIA - Problematyka omdien d I a Pa cl e ntow !

23 wrzatnia 2014 (whorek)

12:00-13:00 CHOROBY WEWNETRZNE - Zasady pierwoine| | wiome] profilaktyki
chordb cywilizacypnych

13:00-13:15 PYTANIA | DYSKUSJA

13:15-14:00 KARDIOLOGIA - Samoopieka w niewydolnodci serca

Wyklady odbywajg sig zawsze we wiorki, dwa razy w miesigcu.
Harmonogram dostepny jest rdwnie na bieggco na stronie www. szpitalip? krakow.p
w zakladee: Dla pacjenta / bezplatne wyklady

KRAKOWSKI NIE DIAGNOZUJ SIE PRZEZ INTERNET!
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Czasami boimy si¢ p6j$¢
do lekarza 1 — borykajac si¢
z roéznymi dolegliwoscia-

CENTRUM SZCZEPIEN mi — szukamy rozwiazania
w Internecie. Bywa 1 tak,
Certyfikowane Centrum Medycyny Podrézy ze korzystamy z Internetu,

_ stawiajgc  sobie diagnoze
o | samodzielnie, a do lekarza

. & udajemy si¢ jedynie po re-
""" e A cepte. Jednym z najpopular-
Al 4 | J— niejszych zrodet informacji

jest Wikipedia — internetowa encyklopedia, tworzona przez
zwyktych uzytkownikow - internautow. Wsrod roznych haset
co najmniej 20 tys. zwigzanych jest ze zdrowiem. Tymcza-
sem fachowcy, ktdrzy oceniali tresci tam zawarte stwierdzili,
ze nawet 90 proc. haset zawiera btedy — poczawszy od drob-
nych pomylek, a skonczywszy na powaznych ,,wpadkach”.
Dlatego wtasnie naukowcy Campbell University, ktorzy do-
konywali analiz zawarto$ci treSciowej hasel medycznych,
ostrzegaja przed diagnozowaniem u siebie chorob na podsta-
wie informacji znalezionych w popularnej internetowej ency-
klopedii. To moze prowadzi¢ na manowce!

Oprac. wlasne na podstawie: Tomasz Kobosz, Nie diagnozuj sie w Wi-
kipedii, www.medexpress.pl. Autor artykutu powotuje si¢ na zrédlo jakim
Jjest Journal of the American Osteopathic Association / MojaWyspa.
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