KONSULTANT KRAJOWY
W DZIEDZINIE PIEL EGNIARSTWA EPIDEMIOLOGICZNEGO

Opinia Konsultanta Krajowego w dziedzinie pietgniarstwa epidemiologicznego w sprawie
nakazywania piekgniarkom dyzurujacym na bloku operacyjnym w godzinach od 19.00
do 7.00 pomocy w sprawowaniu opieki piegniarskiej w oddziale dziecgcym w czasie,
gdy nie @ wykonywane zabiegi operacyjne.

Katowice, dnia 22.12.2008 r.

W $wietle wiedzy na temat zaken szpitalnych zawartej malzy innymi w podstawach nauki
pielegniarstwo epidemiologiczne, wspoilczesny szpitalt jesejscem szczegbélnym. Mimo
postpu i wdrazenia nowoczesnych metod ograniczania ryzyka ichtepgsvania, zakzenia
szpitalne g nadal przyczym zachorowalngéci chorych i personelu.

Z tego powodu w ostatnich latach w polskich sipdia wprowadzono mdzy innymi
rejestracg i monitoring niebezpiecznych drobnoustrojéw chatwwrczych.

Jednym z podstawowych elementow programow kontmalkaen szpitalnych jest stale
aktualizowana wiedza iswiadoma¢ personelu medycznego oraz kadry zdrapcej
placéwkami ochrony zdrowia.

W Ustawie o chorobach zakaych i zakaeniach ustawodawca zobawmat kierownika zaktadu
opieki zdrowotnej do odpowiedzialfm za bezpieczestwo sanitarno-epidemiologiczne
placéwki, chorych i personelu. Kierownik zakladu podiedzialny jest za wdeenie
i przestrzeganie procedur zapewaigich ochror przed zakzeniami.

Zapobieganie zakaniom w zi@onym epidemiologicznigrodowisku szpitalnym, opiera ¢si
na zrozumieniu sposobu szerzenig sirobnoustrojow chorobotworczych i wliovosci
przerwania tacucha epidemiologicznego.

W przypadku przemieszczaniag gpersonelu szpitala poguizy obszarami o tdym ryzyku
rozprzestrzenianiagizakaen jakimi sa blok operacyjny i oddziat dziegy dochodzi do wzrostu
ryzyka transmisji zakeen i translokacji endogennej flory oddziatéw i zatnimhego personelu.
Taki ruch personelu jest krzgwy i niebezpieczny w aspekcie epidemiologicznym.

Podgta w opisanym przypadku decyzja administracyjna qubyje w s$wietle zasad
epidemiologicznych wzrost namnia populacji chorych dzieci na patogeny, ktorychdiem
moze by¢ skolonizowany personel blokéw operacyjnych. &sizone ryzyko transmisji zaken
wewnmnatrzszpitalnych dziata take w odwrotnym kierunku. W oddziatach dzigmrch wystpuja
biegunki wirusowe, bardzo trudne do opanowaniaai@zem bardzo tatwe do przeniesienia.
Tak wiec jest maliwosé przeniesienia takich infekcji w obszar bloku opsgraego .

Pomimo stosowania przez pighiarke instrumentariuszkzabezpieczge mycia uk, zakladania
odziezy nie mana wykluczy, ze nie dochodzi do powstawania kioyvych infekcji szpitalnych.

Whniosek:
Pielegniarki dyzurujace na bloku operacyjnym nie powinny by kierowane do pomocy
w sprawowaniu opieki nad dziémi w oddziale dziecgcym w czasie kiedy nie odbyway sie
zabiegi operacyjne.

Dla ilustracji problemu i uzasadnienia podgtej opinii podaje kilka przyktadow:

1. Wysoki ,skgajacy 50% odsetek nosicielstwa gronkowcow obserwowaslyu pracownikow
stuizby zdrowia. Wykazanoze nosicielstwo gronkowca ziocistego jest kilkukretwicksze
u anestezjologéw, chirurgdw, pighiarek instrumentggych do zabiegdw i piegniarek
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anestezjologicznych. Najexiej zakaenie to jest przenoszone przez kontakt b&zumi,
ale take drog powietrzra. Gronkowce mog powodowaé epidemie szpitalne, zdolfo
kolonizacji pacjentow i personelu oraz przetrwanmiérodowisku szpitala jest zalee od wielu
czynnikow. EMRSA (epidemiczne szczepy gronkowca cistego metycylinoopornego)
sa tatwo przenoszone mgdzy oddziatami kolonizup osoby w powznym stanie choroby,
a take male dzieci. Cenneasbadania przesiewowe u personelu wykonywaneaczytie
ze wskaza epidemiologicznych. Gronkowce ztociste kolonizujie tylko nozdrza, ale tak
gardto i w przypadku nosicielstwa u personelu miog zrédiem zakaenia podopiecznych.

2. Dwym zagraeniem w szpitalachagaciorkowce. Rezerwuarem peoby¢ zar6wno personel
jak i mate dzieci, u ktérych nosicielstwegga 15-20%Zrédtem zakaen paciorkowcem ropnym
miejsca operowanego m® byt cztonek zespotu opergego.

3. Kolejnym przyktadem niebezpiecznych zadtaprzenoszonych emymi drogami (nie tylko
droga kontaktow) sa infekcje szpitalne wywotane dwoiakzapalenia ptuc. Zakenie te §
czeste u dzieci i szeazsie droga kropelkow.

4. Poprzezgce personelu szeysig zarowno zakzenia epidemiczne oraz endemiczne .Pateczki
Gram (-) przeywaja na skorze dioni do dwoch godzin, ale zdarzatakze ich dtugotrwate
nosicielstwo nawet do 6 tygodni!

Nie zawsze mzemy liczyé na bezwzgldne przestrzeganie procedury dekontaminakji r

Z cytowanych w literaturze baflavynika, ze nawyki personelu nadal nie sajlepsze, w 50%
przypadkéw personel nie przestrzega zasady mykipreed kontaktem z chorym!

W obliczu opisanej sytuacji moa take zadd pytania natury organizacyjno-prawnej:

Jak przygotowana do pracy na oddziale dz@eh jest instrumentariuszka?

Czy instrumentariuszka wraaajdo zabiegu na blok zgy na czas wisiwie przygotowa sak
operacyja?

Kto poniesie odpowiedzialdé za ewentualne bty ?

Jak zapisana jest odpowiedzialéd uprawnienia pielgniarki instrumentariuszki bloku i jej
uprawnienia do pracy w oddziale dziggyim?

Jak zabezpieczone dzieci kiedy instrumentariuszka asystuje do og&rac

Regulamin porzdkowy szpitala okrda przebieg procesu udzielaniaiadczeé zdrowotnych
z zapewnieniem wkaiwej dosgpnadsci i jakosci tych swiadczeér w jednostkach organizacyjnych
W regulaminie musza znajdowaie zapisy o0 organizacji i zadaniach poszczegoélnydngstek
organizacyjnych zaktadu opieki zdrowotnej, w tymkresy czynnéci pracownikOw oraz
warunki wspotdziatania mdzy tymi jednostkami dla zapewnienia sprasgidunkcjonowania
zakfadu opieki zdrowotnej pod wzglem leczniczym, administracyjnym i gospodarczym.
Reasumupc:
Prawidtowo podejmowane decyzje w zakresie preweraljezen stanowi najlepsz gwarancg
wysokiej jakdci swiadcze i bezpieczéstwa chorych i personelu, a prawdziwy rozwoj i ppst
wiedzy o zakaeniach nadal opiera ¢sina zasadzie dobrowolfm i zrozumienia decyzji
i dziatan kadry zarzdzapcej zaktadu opieki zdrowotnej.
Konsultant Krajowy w dziedzinie
pielegniarstwa epidemiologicznego
(- ) Beata Ochocka
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