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Protiepidemické opatrenia v nemocnicnej praxi si
kIacové pre prevenciu a kontrolu infek¢nych ochoreni
a zabezpecuju znizenie rizika prenosu nakaz spojenych
so zdravotnou starostlivostou. Ich efektivnost
zavisi od viacerych faktorov, vritane implementacie
a dodrziavania protiepidemickych opatreni, ako aj
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vzdelavania personalu. V nemocni¢nej praxia primarne
u pediatrického pacienta su infek¢né ochorenia ¢astym
dévodom hospitalizacie. Avsak pri nedodrziavani
pravidiel izolacie je ohrozeny nielen personal, ale aj
ostatni pacienti daného oddelenia, najmi ak hovorime
o novonarodenych detoch a pacientoch s ciernym
kaslom (pertussis). Cielom prvej casti prezentacie je
podporovat’ kultiru zodpovednosti a uvedomenia si
dosledkov nasich ¢inov, aby sme minimalizovali riziko
a zabezpecili lepsiu budicnost’ pre seba a ostatnych.

Vlhké prostredie a vodné roztoky v zdravotnickych
zariadeniach maja potencial slazit” ako rezervoare pre
mikroorganizmy prenasané vodou. Uz v roku 1883
v Berline Rébert Koch ako prvy poukazal na vysoky
pocet heterotrofilnych kolonii baktérii pritomnych
vo vode z vodovodu. Aj ked sa uz davno zistilo, Ze
vodovodné systémy a vodovodné batérie su rezervoarmi
patogénov, najmi gram negativnych baktérii, ako
su Legionella a Psendomonas aernginosa stile ostavaja
nemocni¢né rozvody vody najviac prehliadanym
zdrojom HAI (healthcare-associated infections).
V druhej casti prezentdcie autorka rozoberie vsetky
moznosti na inaktivaciu patogénov prenasanych vo
vodovodnom systéme a porovna ich s beznou praxou
a uskutocnitel'nost’ou tychto procesov z hladiska
technickych moznosti.

Preventivne opatrenia su aktivity a stratégie, ktoré
maju za ciel' predchddzat’ problémom, rizikdm alebo
negativnym situaciam. Priklady z praxe st najucinnejsi
prostriedok, ako strategicky poukazat’ na to, ¢o funguje
a kde narazame na limity.

https://doi.org/10.21101/hygiena.b0177

Kontrola environmentalnich rizik
v prevenci HAI — dezinfekce, sterilizace,
dezinsekce. Bezpecnost pacienta.
Ochrana zdravi pracovniki zdravotnic-
kych zafizeni. Nové vyzvy a novinky
v oblasti nemocnicni epidemiologie
a hygieny zdravotnickych zafizeni

Stéry z povrcht — k ¢emu nam jsou a jak

je hodnotit?

Surface swabs — what are they for and how should
they be evaluated?

Bohdana Rezkova

Masarykova nniversita, 1ékarska faknlta, Ustav verejného
zdravi, Brno, Ceska republika

Nemocnice Viskon, p. 0., Usek kontroly infekei a nemocniini
Iygieny, Vyskon, Ceskd republika

Stéry z povrcht predstavuji nepifimou mikrobiologickou
metodu odbéru vzorkt z nezivych ploch ve zdravotnickém
prostredi, nejcastéji pomoci sterilntho tampoénu. Cilem
této metody je zhodnotit pfitomnost a miru mikrobialni
kontaminace, pficemz vysledkem je kvalitativni nebo
kvantitativni nalez mikroorganismu. Vytéznost metody
vsak zavisi na celé fade faktorti — na typu odbérové
soupravy, pouzitém fedicim roztoku, technice odbéru,
volbé transportnfho média, dobé doruceni do laboratofe

a dalsich proménnych. Tyto okolnosti vyznamné ovliviiuji
srovnatelnost vysledkd i jejich interpretaci.

V ceské nemocnicni praxi se stéry bézné pouzivaji
jako soucast planovanych kontrol v ramci systému
prevence infekei spojenych se zdravotni péci (HAL).
Prestoze zakonna povinnost provadét necilenou kontrolu
kontaminace prostfedi neexistuje, fada pracovist’ je
rutinné zafazuje. Odborny konsenzus vsak upozorfiuje
na omezenou vypovédni hodnotu necilenych stért a na
absenci standardizovanych referencnich hodnot, coz
limituje jejich interpretaci v kontextu klinického rizika.
V literatufe pifetrvava nedostatek dikazi o pfimé
souvislosti mezi mikrobiadlni kontaminac{ povrchia
apfrenosem HAI Pristupy k provadéni environmentalnich
Setfeni se v ruznych zemich vyrazné lisi.

Konferenéni ptispévek shrnuje razné dostupné
metody odbéru: od bézné vyuzivanych tampénovych
stéru az po méné znamé, avsak vytéznéjsi techniky, jako
jsou abrazivni houbicky nebo plachetky. Dale pfedstavuje
otiskové metody — kontaktni desticky (RODAC),
dipslides, petrifilmy — vhodné pro kvantitativni analyzu
pii oc¢ekavané nizké kontaminaci. U kazdé metody jsou
diskutovany jejif vyhody, omezeni, technické pozadavky
a vhodnost dle typu povrchu a oc¢ekavané mikrobialni
zatéze.

Samostatna ¢ast je vénovana metodice kvantitativniho
odbéru vzorka — zejména definovani velikosti vzorkované
plochy (nejcastéji 100 cm?), pouziti sterilni Sablony
a spravné technice stirani. Upozornéno je na dulezitost
peclivého planovani jiz v preanalytické fazi: urceni
ucelu odbéru, vybér reprezentativnich mist, nacasovani
vuci provozu oddéleni a posledni dekontaminaci, stejné
jako vybér vhodného transportnfho média a metody
laboratornfho zpracovani.

Sdéleni zduraznuje, ze interpretace vysledkua
stert je vzdy kontextova — zavisi na charakteru
povrchu, frekvenci jeho vyuzivani, spektru pfitomnych
pacientt, typu oddéleni a pfedevsim na moznostech
pfenosu mikroorganismi (ruce personalu, aerosol,
kontaminované pomucky apod.). Pti zachytu patogenniho
mikroorganismu je tfeba vysledky vyhodnocovat v $irsich
souvislostech — napfiklad pii epidemiologické rozvaze,
pfi cileném $etfeni nebo jako soucast verifikace tc¢innosti
dekontaminac¢nich opatfeni.

Cilem sdé¢leni je podpofit racionalni pfistup
k vyuzivani stért z prostfedi — odvolavajici se na aktualni
veédecké poznatky i praktické zkusenosti — a poskytnout
navod, jak s touto metodou zachazet tak, aby pfinasela
skutecné vyuzitelné informace pro prevenci infekef ve
zdravotnickych zatizenich.

https://doi.org/10.21101/ hygiena.b0178
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