Automatizacia a digitalizacia otvaraji dvere k novym
moznostiam zefektivnenia pracovnych procesov v ob-
lasti prevencie a kontroly infekcif. Z nedavnych vedec-
kych prehlPadovych $tadii vyplyva, ze postupy v pre-
vencii a kontrole infekcif v zdravotnickych zariadeni-
ach sa na automatizaciu a digitalizaciu, napriek velké-
mu rozvoju tychto technoldgii, v poslednych rokoch cas-
to nespoliehaju. Napriek potencialnym vyhodam, ktoré
prinasaju, sa v tejto oblasti urobilo len malo pokrokov
v ich implementacii. Prvy stupen v uplatneni digitali-
zacie je digitalizacia informacif a dat prostrednictvom
tzv. digitalnej transformacie, ¢o je komplexny a rozsiahly
proces, v ktorom sa bud’ digitalne upravuju existujuice,
alebo vytvaraju nové procesy tak, aby sa efektivne plni-
li kIacové poziadavky. V oblasti automatizacie je klI'a-
cova akceptacia procesov zdravotnickym persondlom
a vhodna infrastruktara pre vyuzitie ich celkového po-
tencialu. V prispevku sme rozoberali prinos jednotlivych
digitalnych rieseni, t. j. elektronizacie zdravotnej do-
kumentacie, mHealth, telehealth, socialnych médii,
gamifikacie, big data a tiez automatizacie procesov
v dekontaminacii nemocni¢ného prostredia a zdravot-
nickych pomocok, surveillance nemocnic¢nych infek-
cif a detekcif epidemickych epizéd. Automatizacia a di-
gitalizacia v oblasti prevencie a kontroly infekcii maju
potencial znizit’ naklady na lie¢bu, lepsie predpovedat’
a predchddzat’ nemocni¢nym epidémiam a znizit’ ne-
gatfvne dosledky infekcif asociovanych s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti.
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Infekce spojené se zdravotni péci (HAI) jsou nemoci
nebo patologické stavy vzniklé v souvislosti s pfitom-
nosti puvodce infekce nebo jeho produkti ve spojitosti
s expozici pobytu ve zdravotnickém zafizeni, zdravotnic-
kym proceduram nebo lécbeé. Zakladem dGc¢inné preven-
ce a kontroly je surveillance. Pouze nerepresivni kontro-
la organizovana zevnitf zdravotnického zatizeni zaloze-
nd na promyslené aplikaci nakladové efektivnich opat-
feni muze byt dlouhodobé tspésna. Cilem je omezeni
vyskytu HAI eliminaci epidemickych epizod a udrzeni
jejich inosné endemické hladiny. Sledovani rizik i neza-
doucich udalosti musi i na urovni zdravotnického zafi-
zeni probihat podle jednotné metodiky, aby bylo moz-
né data srovnavat a hodnotit dspésnost pfijatych opat-
feni. S tim souvisi i nalezen{ optimalniho zptisobu sbé-
ru dat, aby byla zajisténa co nejvetsi validita. Ruc¢ni sbér
dat je personalné narocny, nakladny a postrada standar-
dizaci. Elektronizace zdravotnickych zaznamu a zave-
deni automatizace surveillance HAI pomoci softwaro-
vych feseni zalozenych na umélé inteligenci (Al) pfina-
${ moznost objektivizace a uspory personalni kapacity.
Al ¢te veskerou dostupnou elektronickou dokumenta-

ci véetné laboratornich vysledkt a extrahuje informace,
které fadi do ¢asové osy. Nasledné vyhodnocuje poten-
cionalni pfitomnost infekce, kterou vsak musi potvr-
dit erudovany zdravotnik. Al byla v Krajské nemocnici
Liberec implementovana v zafi 2023. Infekce se vy-
hodnocuji pomoci indikatort a definic doporucenych
ECDC, které byly uvetfejnény v provadécim rozhodnu-
ti Komise EU 2018/945. Primarné se v soucasné dobé
zamétfujeme na infekee krevniho fecisté, mocové infek-
ce, infekce v misté chirurgického vykonu, na pneumo-
nie a na multirezistentni bakterialn{ kmeny. Mame za se-
bou prvaich 6 mésict sbéru dat pomoci Al Ptipravuje-
me evalua¢ni studii, abychom vyhodnotili, jak je systém
uzitecny pro program prevence infekei. Pfedpokladame
v budoucnu srovnavani v ramci zdravotnickych zafize-
ni vyuzivajicich Al pro surveillance HAL
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Cielfom prispevku je predstavit’ komplexny program
nemocnicnej hygieny v Detskej fakultnej nemocnici
s poliklinikou v Banskej Bystrici a zhodnotit’ prvé sku-
senosti s automatizovanym systémom umelej inteligen-
cie pri aktivnom vyhladavani HAL

Referat nemocnic¢nej hygieny bol v Detskej fakultne;
nemocnici s poliklinikou zriadeny v roku 2020. Ide o po-
merne mladé oddelenie zastresujuce preventivnu a inter-
vencnu hygienicko-epidemiologickt ¢innost’. V stcasnej
dobe je nemocnica v pilotnej fize implementacie ume-
lej inteligencie pre automatizované vyhladavanie HAI
z pacientskej dokumentacie.

Detska fakultnd nemocnica s poliklinikou v Ban-
skej Bystrici je malou nemocnicou s celkovou obsade-
nostou 98 16zok. Zastresuje Styri kliniky a ambulant-
na cast’ pediatrickej zdravotnej starostlivosti. Oddele-
nie venuje pozornost’ vietkym atribitom nemocnicnej
hygieny a to: multimodalnej stratégii v oblasti hygieny
ruk, izolacii suspektne infekénych a infekénych pacien-
tov podla druhu patogénu, dezinfekcii zdravotnickych
pomocok a nemocnic¢ného prostredia. V ramei kontrol-
nej ¢innosti zabezpecuje kontrolu dodrziavania inter-
nych hygienicko-epidemiologickych smernic nemocnice
a legislativy platnej v SR. V sucasnej dobe je nemocnica
v pilotnej faze implementacie vyhladavania HAI pomo-
cou pokrocilych algoritmov rozpoznavania textu, kde
systém vyhladava struktirované aj nestruktirované tex-
ty, ktoré hl'adaja mozny vyskyt HAI podla CDC kritérii.

Zavedenie automatizovanej surveillance umoznuje
sledovanie existencie HAI v realnom case, ¢o prispie-
va k efektivnejSiemu prijimaniu preventivnych opatreni
a k casovej uspore pre vykon kontroly hygienicko-epi-
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