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1. Zakres dziatania:

J

dotyczy personelu medycznego

2. Terminy:
2.1.personel medyczny - lekarz, pielegniarka, rehabilitant

2.2. Flora bakteryjna dtoni klasyfikowana jest jako:

1) Flora stata (naturalna) to drobnoustroje wystepujace i namnazajgce sie w skorze.

2) Flora przej$ciowa to drobnoustroje okresowo kolonizujgce powierzchnie skéry, przenoszone
drogg bezposredniego kontakiu z chorym, jego otoczeniem, bedace najczestszg przyczyng
zakazen krzyzowych (egzogennych). Patogeny te s3 tatwe do usuniecia w procesach mycia i
dezynfekcji rak.

2.3.Preparaty dezynfekcyjne do rak to $rodki zawierajace jeden lub wigcej typow alkoholi oraz inne
sktadniki aktywne wraz z substancjami pomocniczymi, w tym $rodkami nawilzajacymi, skutecznie
wobec dostatecznie szerokiego spektrum mikroorganizméw chorobotwérczych.

3. Rodzaje i ogéine zasady mycia rak:

1.

Zwykie mycie rak — usuwa zanieczyszczenia fizyczne. Mycia rgk nalezy dokonaé
zawsze: przed rozpoczeciem pracy, kazdorazowo po zabrudzeniu, przed i po jedzeniu, po
skorzystaniu z toalety.

Higieniczne mycie rak wg Ayliffe’'a (wg Zatacznika nr 2) — czyli mycie i dezynfekcja

- mycie rgk usuwa zabrudzenia, pozwala w znacznym stopniu mechanicznie usunaé
drobnoustroje nalezace do flory przejsciowe;.

- dezynfekcja eliminuje drobnoustroje flory przej$ciowej z dioni, redukujgc jednoczesnie
flore statg przy zastosowaniu preparatéw szerokim spektrum dziatania

Jednoczesne stosowanie mydta i Srodka dezynfekcyjnego nie jest kazdorazowo zalecane.
Dezynfekcja skory rak, z pominigciem mycia, jest dopuszczalne w przypadku zachowania czy-
stosci fizycznej skéry dioni i bez weczesniejszego kontaktu z materiatem biologicznym.

3. Chirurgiczne przygotowanie rak (wg Zalacznika nr 3) to mycie i dezynfekcja, ktora

realizowana jest przed zabiegami chirurgicznymi w celu wyeliminowania flory przejSciowej
i zmniejszenia flory statej rgk. Do tej dezynfekcji nalezy stosowaé preparaty
dezynfekcyjne do rak charakteryzujgce sie trwalym i diugim dziataniem przeciw
bakteryjnym.

4. Pie¢ krokow higieny rak w opiece zdrowotnej wq WHO

(zatgcznik nr 3 do Instrukgji)

Kiedy:

a) przed kazdym bezpos$rednim kontaktem z pacjentem;

b) przed czystg oraz aseptyczng procedurg zwigzang z uzyciem wyrobu medycznego
naruszajgcego ciggtosc tkanek; przy zmianie obszaréw pielegnacji pacjenta z brudnych na
czyste, nawet wtedy, gdy stosowane sg rekawiczki sterylne lub niesteryine;

c) po mozliwym narazeniu na plyny ustrojowe, wydaliny i wydzieliny, blony $luzowe oraz po
zdjeciu rekawic;
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d) po kontakcie z pacjentem i wejsciu w kontakt z powierzchniami oraz sprzetem medycznym
w bezposrednim otoczeniu pacjenta;

e) przed opuszczeniem otoczenia pacjenta, po kontakcie ze sprzetem i przedmiotami z jego
otoczenia a takze wtedy, gdy nie doszfo do kontaktu z samym chorym.

5. ,,Technika mycia i dezynfekcji rgk” przedstawiono w zatgczniku nr 1 do Instrukgii
6. ,,Technika mycia i dezynfekcji rak” przedstawiono w zatgczniku nr 2 do Instrukgji

6.1. BLEDY W ZAKRESIE HIGIENY RAK
Praca w bizuterii (pierscionki, bransolety), zbyt dtugie lub sztuczne paznokcie.

Zbyt rzadkie mycie rgk w odniesieniu do potrzeb.

Zbyt krotki czas mycia.

Niedoktadne mycie.

Osuszanie rgk ,wspo6inym” recznikiem wielokrotnego uzycia.

Niedoktadne osuszenie rgk przed dezynfekcjg (nieskutecznosé dezynfekcii).
Niedokiadna dezynfekcja-mata iloS¢ preparatu lub krotki czas dezynfekciji

Brak stosowania kreméw i balsamow nawilzajgcych skore.
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Praca przy pacjencie mimo obecno$ci zmian chorobowych skéry rak
10. Odstepstwa od zasad mycia i dezynfekcji pojemnikéw na mydio w plynie.

7. ZASTOSOWANIE REKAWIC OCHRONNYCH

7.1.Rekawice redukujg ryzyko przeniesienia drobnoustrojow ze $rodowiska, stuzg do ochrony perso-
nelu przed zakazeniem/zarazeniem (ochrona osobista) oraz sa elementem izolacji kontaktowej

(ochrony pacjenta)

7.2.Rekawice ochronne nie zastepuja higieny rak!
7.3. Przed zalozeniem rgkawic zawsze umyj iflub zdezynfekuj rece.
7.4.Rekawice ochronne zakladaj zawsze na suche dionie.
7.5. Po zdjeciu rekawic dtonie nalezy umy¢ i/lub zdezynfekowac.
7.6.Rekawice nalezy stosowac tylko w razie:

1. Wykonywania procedur inwazyjnych,

2. Wykonywania zabiegow z wykorzystaniem ostrych narzedzi,

3. Narazenia na kontakt wydalinami/wydzielinami/ptynami ustrojowymi pacjenta, w tym z krwig,
btonami sluzowymi i ranami,

rekawice nalezy zmieni¢ przy wykonywaniu réznych procedur u tego samego pacjenta,

niedopuszczalne jest zastapienie zmiany rekawic myciem i/lub dezynfekcjq tych aktual-
nie zalozonych.

8. Historia zmian dokumentu
Lp. |Nredy-| Data | Dotyczy | Opis i przyczyny zmiany
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