PREVÁDZKOVÝ PORIADOK  

OSNOVA PRE AMBULANTNÉ ZARIADENIE
* Názov zariadenia a adresa:

IČO    :

Tel.     :

Fax     :

E-mail:

*Ordinačné hodiny schválené VÚC:

PONDELOK

UTOROK 

STREDA 

ŠTVRTOK

PIATOK

___________________________________________________________________________

1.*Charakteristika a zameranie pracoviska:

        ambulantné:                                          lôžkové:                            kombinované+ labor.
Hygienicko – epidemiologický režim zariadenia sa riadi vyhláškou  MZ SR č. 553/2007 Z.z., ktorou sa ustanovujú  podrobnosti o požiadavkách na prevádzku zdravotníckych zariadení z hľadiska ochrany zdravia.
(Výpis invazívnych zákrokov, ktoré sa na pracovisku vykonávajú) 

    *Priestory 

                     Vlastné :        

                     Prenajaté :


   Odbornosť poskytovanej starostlivosti :

2. *Personálne obsadenie: 

        1 lekár                                                  1 sestra                                

        ostatní zamestnanci: na dohodu - ekonóm, upratovačka     

3. *Priestorové vybavenie :


ordinácia


pracovňa sestry


izolačná miestnosť


čakáreň

šatňa 


strojovňa



WC



čakáreň


denná miestnosť


iné – vypísať podľa reálneho stavu

      *Vyplň zodpovedajúce údaje podľa skutočnosti

4. Príjem pacientov

Pacienti s podozrením na vysokoinfekčné ochorenie sa prijímajú prednostne a nenechávajú sa čakať v spoločných priestoroch s ostatnými pacientmi. Po vyšetrení takéhoto pacienta sa vetrá a vykoná sa  priestorová dezinfekcia. 

Priestor na odber biologického materiálu je odčlenený od priestoru na prípravu a aplikáciu injekčných liekov. Na likvidáciu zbytkov biologického materiálu sa nepoužíva umývadlo na ruky.

Pracovisko hlási v zmysle zákona  č. 355/2007  a vyhlášky MZ SR č.553/2007  nozokomiálne nákazy  a prenosné ochorenia. 

5.  Hygienické požiadavky na režim  pre ošetrovanie pacientov

*Vyber – čo sa hodí, prípadne doplň podľa charakteru prevádzky

         - zdravotnícki pracovníci nosia čisté osobné ochranné pracovné prostriedky určené len pre vlastné  pracovisko

         - ošetrujúci si pred každým vyšetrením a ošetrením umývajú ruky a k utieraniu rúk používajú         jednorazový materiál; nechty zamestnanca  zariadenia musia byť primerane ostrihané a 

            nenalakované,  na rukách  nesmú byť prstene,  šperky a umelé nechty 

         - pred parenterálnym výkonom, pred ošetrením imunodeficitného pacienta vykonávajú dezinfekciu rúk alkoholovým dezinfekčným prostriedkom, dodržujú bariérovú ošetrovateľskú techniku

          - po zdravotníckych výkonoch u osôb s infekčným  ochorením uskutočnia dezinfekciu rúk   

            prostriedkom s virucídnym účinkom

          - na parenterálne výkony sa používajú sterilné zdravotnícke pomôcky


    - k chirurgickým zákrokom používajú iba sterilné nástroje a pomôcky


    - pri operačných výkonoch používajú sterilnú ochrannú masku a rukavice

    - použité nástroje a pomôcky najmä kontaminované krvou čistia po predchádzajúcej     

     dekontaminácii dezinfekčnými prostriedkami s virucídnym účinkom
   - jednorazové  striekačky  a ihly odkladajú spojené, bez ručného oddeľovania do hrubostenných   

      nepriepustných nádob, obalov alebo zneškodňujú v špeciálnych prístrojoch na to určených

   - pracovisko je vybavené hladkými umývateľnými a dezinfikovateľnými predmetmi 
a nábytkom, na pracovisku sa neumiestňujú textilné a ozdobné bytové doplnky a čalúnený nábytok

6.  Sterilizácia horúcim vzduchom,  v autokláve a dezinfekcia

A. Sterilizácia   

I.   Predsterilizačná príprava - postup:

           - Dekontaminácia nástrojov

             nástroje dezinfikujeme   ponorením do roztoku s virucídnou účinnosťou podľa návodu 
              výrobcu.

           - Ultrazvuková čistička

        Použitie roztoku podľa návodu výrobcu, potom opláchnutie vodou, osušenie a balenie.
                            

II. Obaly:





           Na ochranu vysterilizovaných predmetov pred sekundárnou kontamináciou až do doby ich 

           použitia:



           - jednorazové – papierové, polyamidové sa označia dátumom sterilizácie, dátumom expirácie, 

             kódom zodpovedného pracovníka; vždy s procesovým testom

           - pevné obaly – opakovane používané – kazety, dózy, kontajnery

           - skladovanie vysterilizovaného materiálu:
       chránené v skrinkách, 

       v zásuvkách,






       voľne uložené v sterilizátore.

III. Dokumentácia sterilizácie v ambulancii:
       a)  zápisom do sterilizačného denníka alebo výstupom z tlačiarne

       b)  vyhodnoteným chemickým testom

       c)  vákuovým testom, Bowie – Dick testom u autoklávu
IV. Kontrola sterilizácie    

       1. Monitorovanie sterilizačného cyklu:

           a) pozorovaním sterilizačného cyklu

           b) kontrolou hodnôt, ak je sterilizačný prístroj vybavený napr. tlačiarňou

       2. Kontrola účinnosti sterilizácie 
           a) biologickými systémami – objednáva prevádzkovateľ u Regionálneho úradu  verejného         

               zdravotníctva ( Hygiena ) najmenej 1x za rok alebo pri  neštandardných  situáciách, ako   

               je oprava prístroja a pod. -  podľa potreby – za  vykonávanie pravidelnej kontroly  je
               zodpovedný  prevádzkovateľ 

           b) nebiologickými systémami – vykonáva prevádzkovateľ

               * Bowie – Dick test

               * chemické testy procesové – označuje sa nimi každý jednotkový obal

               * chemické testy sterilizácie – na každý sterilizačný cyklus

           c) fyzikálnymi systémami  

               *vákuový test 

               * aparatúry so snímačmi teploty alebo tlaku  ( pokiaľ je v programe prístroja )

               * iba ak je nimi prístroj vybavený

B.  Dezinfekcia

- dezinfekčné roztoky sa riedia pre každú smenu čerstvé

- predmety a povrchy kontaminované biologickým materiálom sa dezinfikujú     prípravkom 

   s virucídnym účinkom

- k zabráneniu vzniku rezistencie mikróbov sa dezinfekčné prostriedky striedajú  podľa    

  vybraného dezinfekčného programu ordinácie

- ak sa použijú dezinfekčné  prípravky s umývacími a čistiacimi vlastnosťami je možné spojiť  

  etapu  čistenia a dezinfekcie

Pri práci s dezinfekčnými prostriedkami sa dodržujú zásady ochrany zdravia a

bezpečnosti - pri práci  sa používajú  ochranné pomôcky. Pracovníci sú poučení o zásadach 

prvej pomoci.

Postup pri poranení ostrým krvou infikovaným predmetom: postupuje sa podľa prílohy :

Profylaxia VHB, VHC  po mimoriadnej expozícii zdravotníckych pracovníkov krvou pacienta  pri náhodnom poranení o ostrý kontaminovaný predmet

Režim a frekvencia dezinfekcie v ordinácii:

      -plochy v poli lekára a pacienta ( inštrumentačný stolík ): po každom pacientovi

      -plochy mimo poľa lekára a pacienta: po skončení ordinácie

      -plochy mimo priestoru ordinácie: po skončení ordinácie

     - podlahy: po skončení ordinácie

     - ďalej špecifikovať podľa ambulancie

  vykonáva sestra priebežne

C.  Manipulácia s bielizňou
     - zdravotnícka bielizeň: je rozdelená podľa zdravotných rizík na  operačnú,  osobnú a ostatnú
           - uloženie bielizne – v oddelenej miestnosti, použitá  v samostatnej nádobe na prádlo

           - pranie bielizne - svojpomocne a na zákazku

           - na prikrytie vyšetrovacích stolov, ležadiel a lôžok, ktoré prichádzajú do styku s obnaženou 
              časťou tela sa používa jednorazový materiál, ktorý sa vymieňa po každom pacientovi

        manipuláciu s bielizňou  vykonáva sestra

D.  Upratovanie

       Vykonáva upratovačka na dohodu o vykonanej činnosti  vlastnými upratovacími  pomôckami 

       po pracovnej dobe.

       -  ordinácia – bežné detergenty s dezinfekčnými účinkami

       -  čakáreň a chodby – detto

      Spôsob dekontaminácie miesta kontaminovaného biologickým materiálom:
      Okamžitá dekontaminácia zasiahnutého miesta prekrytím mulom alebo papierovou vatou 

       namočenou v dezinfekčnom roztoku s vírucídnym a tuberkulocídnym účinkom. Po expozícii sa  miesto očistí zvyčajným  spôsobom.

7.  0dpadové hospodárstvo

     Odvoz bioodpadu NZZ je dohodnutý zmluvne  s ........................, ktorá má   platné povolenie k nakladaniu s nebezpečnými odpadmi.
-  bežný odpad sa odstraňuje denne       

-  biologický  odpad, vrátane jednorazových ihiel sa uskladňuje do hrubostenných   spáliteľných  

   obalov bez ďalšej manipulácie

-  biologický nebezpečný odpad je uložený do oddelených krytých nádob  alebo plastových vakov
-  sestra vedie pravidelné záznamy o odovzdaní  bioodpadu  firme

       - *tekuté odpady      

       - AMG  v stomatologických pracoviskách sa spracováva v uzatvorených systémoch – Degussa, alebo v kapsliach a tabletkách –   Silamat. Zbytkový AG je uzatvorený v tmavej nádobe pod vodou.

8.  Zdroj pitnej vody
      -   z verejného vodovodu

      -  vlastný zdroj  dokumentovať  jeho kontrolu  podľa predpisov

      -  ohrev a zaistenie teplej vody 

9.   Zásady odberu biologického materiálu a manipulácia s ním
         spôsob jeho ukladania a zasielania na vyšetrenie podľa predpisov - popísať

10.  Očkovanie proti VHB
        -  lekár
         - sestra
         - kedy , evidencia, preočkovanosť

11. Školenie OBP:

Prevádzkový poriadok spracoval:   meno, dátum podpis

Za dodržiavanie tohoto poriadku a jeho kontrolu zodpovedajú zamestnanci:

 meno

                                                                                             podpis

S poriadkom boli oboznámení zamestnanci:

meno                                                                                     podpis

Príloha:

Profylaxia VHB, VHC  po mimoriadnej expozícii zdravotníckych pracovníkov krvou pacienta  pri náhodnom poranení o ostrý predmet

     Vykonáva sa pri poraneniach a rozsiahlej kontaminácii kože a slizníc krvou pacienta chorého na VHB, nosiča HBsAg alebo osoby s neznámym stavom infekciozity a pri  náhodnom penetrujúcom poranení kože s slizníc. 

· Rana sa nechá niekoľko minút krvácať, potom niekoľko minút dôkladne vymývať mydlom alebo detergentným roztokom a dezinfikovať prípravkom s viricidným účinkom napr. Jodisol alebo 0,2% Persteril. V prípade drobných poranení, ktoré nekrvácajú začať s vymývaním ihneď, alebo krvácanie vyvolať.   

· Každý zdravotnícky pracovník nahlási poranenie vrchnej sestre na oddelení, ktorá to zaznačí do knihy úrazov a nahlási odboru epidemiológie, príslušného regionálneho úradu verejného zdravotníctva do 24 hodín. Laická verejnosť po poranení o podozrivý predmet navštívi svojho obvodného lekára, ktorý poranenie hlási na odbor epidemiológie. U každej  poranenej osoby sa  zahajuje lekársky dohľad  na dobu 180 dní.

· Do 24 hodín po poranení sa vykonáva  odber krvi na sérologické vyšetrenie HBsAg, anti HBs a anti HCV a anti HIV. Odbery krvi sa vykonajú aj u pacienta, ktorého krvou bol zdravotnícky pracovník kontaminovaný.

· Osobám riadne očkovaným sa aplikuje 1 dávka vakcíny proti VHB do 24 hodín najneskôr do 7 dní po expozícii.

· Osobám neočkovaným alebo neúplne očkovaným sa podáva 1 dávka HBIG súčasne s 1 dávkou vakcíny proti VHB do 24 hodín najneskôr do 7 dní po expozícii. Očkovanie sa vykoná podľa očkovacej schémy (0,1,2,12 mesiac). 

· Poranená osoba sa po dobu lekárskeho dohľadu vyraďuje z darcovstva krvi.

Info: Regionálny úrad verejného zdravotníctva so sídlom v Trenčíne, odbor epidemiológia

tel.č.  032/6509522, 032/ 6509523, 032/6566646

E-mail: epi@ruvztn.sk
Internet: www.ruvztn.sk
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