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Zalecenia Gtownego Inspektora Sanitarnego

w sprawie standardu higieny rak personelu
wykonujgcego czynnosci w obszarze opieki nad
pacjentami

ﬂ ‘ CHRONIMY ZDROWIE
W" Z MYSLA O PRZYSZLOSCI




Miedzynarodowy konsensus dotyczacy higieny rak

Higiena rak jest najbardziej efektywnym sposobem przerywania transmisji drobnoustrojéw w
$rodowisku opieki nad pacjentami. Swiatowa Organizacja Zdrowia w 2004 r. zainicjowata
Swiatowy Sojusz na Rzecz Bezpieczenstwa Pacjentéw. W ramach tego programu, w 2009 r.
opublikowano wytyczne oparte na aktualnej wiedzy medycznej dotyczace higieny rak
personelu medycznego w szpitalach,aw 2012 r., w placéwkach lecznictwa otwartego.

Wytyczne te wprowadzity zasade higieny rak oparta na dezynfekcji, pozostawiajgc mycie ragk
woda i mydtem w sytuacjach, gdy rece sg wizualnie brudne lub skazone materiatem
biologicznym, w ktérym moga wystepowac laseczki C. difficile.

Przenoszenie drobnoustrojéw chorobotwérczych za posrednictwem skazonych rak personelu
medycznego stanowi najczestsza droge transmisji zakazen zwigzanych z opieka zdrowotna.
Woynika to z wtasciwosci ludzkiej skéry oraz specyfiki drobnoustrojéw. Skoéra rak, ktéra ulegnie
skazeniu drobnoustrojami chorobotwdrczymi, moze nawet przez kilka godzin stwarzad
warunki do ich przeniesienia na inne osoby oraz ich otoczenie.

Udowodniono, ze m.in. gronkowce mogg przezy¢ na skérze bez dezynfekcji przez 60 min,
pateczki Acinetobacteri Pseudomonasi spory C. difficile ponad 120 min, a rotawirusy 240

min.

Rece personelu medycznego, w szczegdlnosci paznokcie, sg trudno dostepnym obszarem do
dezynfekcji, co ma szczegdlne znaczenie dla bezpieczenstwa pracy z pacjentami. Jak wykazaty
badania naukowe, obecnosc obcych przedmiotow na rekach czy sztucznych powtok na
paznokciach zmniejsza skuteczno$é higieny rak, co zwieksza ryzyko transmisji drobnoustrojow
chorobotwoérczych podczas pracy w opiece zdrowotne;j.

Wynika to, miedzy innymi, z ponizszych procesow:

e powstawanie mikroodpryskdow i mikroszczelin w sztucznych powtokach na
paznokciach, ktére stanowig sprzyjajace srodowisko dla drobnoustrojow
chorobotwodrczych,

e obecnosé sztywnej, sztucznej powtoki utrudnia doktadne oczyszczanie paznokci i skory
na watach paznokciowych podczas mycia i dezynfekcji rak,

e szczeliny miedzy ptytkg paznokcia a sztywng, sztuczng powtoka stanowig miejsce
sprzyjajace depozytom drobnoustrojéw chorobotwoérczych,

e nieprzezroczyste, sztuczne powtoki uniemozliwiajg ocene wizualng zanieczyszczen
gromadzacych sie pod paznokciami.

Ponadto, nie sg znane interakcje miedzy srodkami antyseptycznymi do dezynfekcji rak i
materiatami z ktérych wykonane sg sztuczne powtoki na paznokciach, co moze oznaczac
obnizenie efektywnosci procedur higieny rak.

Obowiazki personelu medycznego i pomocniczego

Personel medyczny i pomocniczy jest obowigzany do przestrzegania zasad bezpieczenstwa
epidemiologicznego, w szczegdblnosci przestrzegania procedur, ktére minimalizujg ryzyko
wystepowania zdarzen niepozadanych, w tym zakazen zwigzanych z opieka zdrowotna.



Fundamentem wymagan higieniczno-sanitarnych w zakresie higieny rak jest potwierdzona
obserwacja, ze skuteczna dezynfekcja skazonej mikrobiologicznie skéry rak jest mozliwa
wytacznie wtedy, gdy nie ma na nich obcych przedmiotéw (m.in. bizuteria, w tym obraczki,
sygnety, zegarki nadgarstkowe, bransoletki, tipsy) i sztucznych powtok na paznokciach.

Zgodnie z aktualng wiedza medyczng, w obszarze opieki nad pacjentem oraz przy
wykonywaniu czynnosci wymagajacych zachowania zasad aseptyki, personel medyczny i
pomocniczy obowigzuje przestrzeganie zasady ,Nic ponizej tokcia” (ang. "Bare Below the
Elbows"). Jest to podstawa wspdtczesnej strategii zapobiegania zakazeniom zwigzanym z
opieka zdrowotng przenoszonym droga kontaktowa, posiadajaca silng podbudowe naukowa
wg EBM (ang. Evidence based medicine) i kliniczna, ktéra obejmuje nastepujace elementy
przygotowania personelu do wykonywania czynnosci w obszarze opieki nad pacjentem:

1. Rece wolne od wszelkich ozddb i obcych przedmiotéw (m.in. zegarek nadgarstkowy,
bransoletki, pierscionki, obraczki, sygnety itp.).

2. Paznokcie naturalne, krétkie, wystajace maksymalnie ok. 1-2 mm ponad opuszke palca,
bez zadnych sztucznych, trwatych powtok (m.in. lakieru hybrydowego, innych lakieréw i
produktéw pozostawiajacych sztywna, trwatg powtoke).

3. Bluzarobocza z rekawem powyzej tokcia, zmieniana nie rzadziej niz po kazdym dyzurze.

Uzupetnieniem powyzszych zasad sg wymagania okreslajace sposéb przygotowania personelu
do opieki nad pacjentem:

1. Skérarakipaznokcie pielegnowane profesjonalnymi Srodkami nietworzacymi trwatych
powtok.

2. Paznokcie czyszczone, jesli wskazane, miekkimi szczotkami jednorazowego uzycia.

Rece dezynfekowane zgodnie z aktualnym standardem WHO.

4. Niesterylne rekawiczki ochronne stosowane wytacznie w sytuacjach bezposredniego
narazenia pracownika na skazenie biologiczne skory rak.

5. Stosowanie rekawiczek ochronnych nie zwalnia z obowigzku dezynfekcji ragk przed i po
ich uzyciu.

6. Eliminacja zawieszek na szyje, krawatéw, identyfikatoréw na dtugiej tasmie,
naszyjnikéw, dtugich kolczykéw, stuchawek lekarskich noszonych na szyi.

7. Witosy trwale spiete lub zakryte w sposob zapobiegajacy ich kontaktowi z pacjentem
lub jego otoczeniem.
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Odpowiedzialnos¢ etyczna i prawna

Polskie przepisy okreslajg odpowiedzialnos¢ w zakresie wdrazania procedur zapobiegania
przenoszeniu zakazen. Zgodnie z art. 11 i 14 ustawy z 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi, kierownicy podmiotdow leczniczych oraz inne osoby
udzielajgce swiadczen zdrowotnych sg obowigzani do podejmowania dziatan zapobiegajacych
szerzeniu sie zakazen i choréb zakaznych, niezaleznie od miejsca ich udzielania. Nalezy to osiggna¢
przez m.in. opracowywanie, wdrozenie i aktualizacje odpowiednich procedur wewnetrznych,
szkolenie personelu oraz prowadzenie kontroli wewnetrznej. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z 27
maja 2010 r. w sprawie zakresu, sposobu i czestotliwosci prowadzenia kontroli wewnetrznej w
obszarze realizacji dziatan zapobiegajgcych szerzeniu sie zakazen i chorob zakaznych okresla zakres
kontroli wewnetrznej, ktéra obejmuje ocene poprawnosci i skutecznos$ci m.in. procedur zapobiegania



zakazeniom i chorobom zakaznym zwigzanym z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w tym procedur
dekontaminacji, w oparciu o zasady wspotczesnej wiedzy medycznej, ogdlnodostepne standardy i
wytyczne osrodkéw referencyjnych i konsultantow krajowych.

W opinii Gtéwnego Inspektora Sanitarnego, w zwigzku z aktualnymi dowodami naukowymi oraz
miedzynarodowymi i polskimi zaleceniami oraz standardami akredytacyjnymi, ze wzgledu na ryzyko
transmisji drobnoustrojéw chorobotwérczych, w tym wielolekoopornych, w podmiotach
wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg nalezy bezwzglednie egzekwowac wszystkie wyzej wymienione
zasady przygotowania personelu medycznego i pomocniczego, wykonujgcego czynnosci zwigzane z
opieka nad pacjentami oraz inne czynnos$ci wymagajgce efektywnej higieny rak, co powinno by¢
uregulowane w wewnetrznych procedurach i regulaminie organizacyjnym podmiotu leczniczego.

Osobom, ktdre nie sg w stanie zapewni¢ efektywnej higieny rak, nie mozna powierza¢ prac,
podczas ktérych, jest ona wymagana.

Nalezy podkresli¢ szczegdlny wymiar etyczny ww. zasad, poniewaz, zgodnie z ustawg z 6 listopada
2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. podstawowym prawem pacjenta jest prawo
do $wiadczen medycznych zgodnych z aktualng wiedzg medyczna, w tym, realizowanych z nalezyta
starannoscig w bezpiecznym Srodowisku.
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