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Zakon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi a o zméné
nékterych souvisejicich zakonu,

« NEMOCNICNI NAKAZOU

je nakaza vnitfniho (endogenniho) nebo vnéjsiho (exogenniho) puvodu,
ktera vznikla v pricinné souvislosti s pobytem nebo vykony provadéenymi
ve zdravotnickém zarizeni nebo ustavu socialni péce v pfislusné
inkubacni dobé.
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Ad Plvodce

Postupné zmeény v etiologicke strukture

o Staphylococcus aureus — polovina minulého
stoleti

e G- bakterie (v 70. letech)

e G + baktérie - Staphylococcus aureus vc.
MRSA, enterokoky vc. VRE (v 80.letech)

e Polyresistentni G - bakterie s produkci
Sirokospektrych betalaktamaz (Klebsiella
pneumonie ESBL, E. coli ESBL, apod).

e U imunokompromitovanych pacientll — vyznamné i
plvodné méné virulentni viry, houby, paraziti
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V  nemochnicnim prostredi vznikaji
z epidemiologického hlediska specificke
podminky. Dochazi ke:

 kumulaci zdroju nakazy
(castéji kolonizovani a nosici
(v dusledku zakladniho onemocnéni,

nez ostatni populace)




Zprava zafizeni Transfuzni sluzby v CR

2010 2011 2012 2013
Celkovy pocet
darcu
Opakované
darcovstvi 244 000 238 922 257 000 | 264 OO0
Prvodarci 55 000 50 142 53 000 54 000
Incidence a prevalence ukazatell infekci u darca krve
Opakované darcovstvi
HIV 6 2 5 5
HBV 10 17
HCV 23 28 23 30
Syfilis 26 11 11 15
Prvodarci
HIV 5 4 4 2
HBV 37 28 25 22
HCV 80 106 94 119
Syfilis 32 16 20 20




* pricemz stejni pacienti predstavuji
mezi hospitalizovanymi

kumulaci_vysoce vnimavych osob



Vnimavost pacientu k infekcim je vyssSi pro:

*) vekovou predispozici - novorozenci, starsi
0Soby

*) oslabeni organizmu

- zakl. onemocnénim a pruvodnim narusenim
obrannych reakci,

- chronickée metabolické a maligni choroby
- tezke urazy

- operacni zakroky a transplantace

- poskozeni kozniho krytu



*) klinicky pruvodni stav - staza moce,
snizena ventilace, dlouhodobé lezeni,
destrukce tkani v okoli operat. zakroku

*) diagnostické a terapeutické invazivni
zakroky —katetrizace, intubace, endogenni
protezy,

*) terapie - radioterapie, chemoterapie,
antibiotika, cytostatika, imunosupresiva



Normalni nalezy

OSIDLENI LIDSKEHO TELA MIKROORGANIZMY

Prenos mikroorganizmi mezi lidmi
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INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

1. KREV, PLAZMA, KREVNI PRODUKTY.

VHB, VHC, VHA (kratkodoba virémie), HIV, CMV, vzacné EBV,
virus spalnicek pri viremii, kandidy-kandidéemie,

malarie - (plasmodia mohou v cerstvé plazme prezivat pri 3 -
5°C i 14 dnu),

Toxoplasma gondii - (pfeziva v konservované krvi az 56 dnti)




INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

2. SPUTUM, NOSOHLTANOVY SEKRET

Adenoviry, coronaviry, enteroviry, herpes viry, myxoviry
(chriipka), paramyxoviry,RSV, rhinoviry,

Stafylokoky, streptokoky, meningokoky, Haemophilus
Influenzae, Neisseria meningitis, Bordetella pertussis,
Bordetella parapertussis, Mycoplasma pneumoniae,
Pneumocystis carinii, Kandidy




INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

3. STOLICE

Enteroviry (VHA, poliomyelitis), VHE, coxsackie viry,
Adenoviry,

Enterobactericeae (E.coli, Klebsiella pneumoniae,
Pseudomonas aeruginosa, Proteus spp., Citrobacter,
Enterobacter, Serratia apod)

Listeria monocytogenes, Clostridium perfringens,
Clostridium tetani, Pneumocystis carinii




INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

4. MOC
Virus spalnicek, priusnic, CMV, VHB, papovaviry, Listeria
monocytogenes, Kandidy

5. MOZEK, LIQUOR
HIV, rizna etiologicka agens meningitid

6. SLINY
VHB, HIV, CMV, EBV, herpes virus hominis typ 1,2, virus
spalnicek, rubeola




INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

7.SLZY, OCNi SEKRET

VHB, HIV, adenoviry, Enterovirus typ 70, Coxsackie A 24,
Staphylococcus aureus, hemophfilus, pneumokoky, moraxely,
Chlamydie

8. VAGINALNI A CERVIKALNI SEKRET

HIV, VHB, vzacné VHC, herpes virus hominis typ 1,2,
Streptococcus agalactiae, Neisseria gonorrhoea, Haemophilus
Ducreyi, Treponema pallidum, Trichomonas vaginalis,
Chlamydia lymfogranulomatosis, Chlamydia trachomatis

9. EJAKULAT
VHB, HIV, vzacné VHC, CMV,




Vnimavost pacientu k infekcim je vyssSi pro:

*) vekovou predispozici - novorozenci, starsi
0Soby

*) oslabeni organizmu

- zakl. onemocnénim a pruvodnim narusenim
obrannych reakci,

- chronické metabolicke a maligni choroby
- tezke urazy

- operacni zakroky a transplantace

- poskozeni kozniho krytu



*) klinicky pruvodni stav - staza moc¢e, snizena
ventilace, dlouhodobé lezeni, destrukce tkani
v okoli operat. zakroku

*) diagnostické a terapeutické invazivni zakroky —
katetrizace, intubace, endogenni protezy,

*) teraple - radioterapie, chemoterapie, antibiotika,
cytostatika, imunosupresiva



JIP




Intravenous Infusions
Sites of Possible Contamination

Contamination of infusion fluid

Port for additives

Connection with administration set

Insertion site

Injection port

Administration set
connection with cannula



POTENTIAL ROUTES OF INFECTION

Contamination of Contaminated
catheter hub infusate

Extrinsic sources Fluid or

Skin organisms (e.g. health care medication

Endogenous flora worker) Extrinsic

Extrinsic sources (e.g. health care Endogenous flora POLILCES
worker, contaminated disinfectant) (e.g. from the skin) Manufacturer

Invading wound

Contamination of device prior to
insertion

Usually extrinsic; rarely manufacturer

Vein

Fibrin sheath, thrombus Hematogenous
From distant infection




Staphylococcus aureus in a patient who has a Hickman catheter. The extending cellulitis
(maximum extent shown by black marker pen line) has responded but the local tunnel
infection persists and mandates line removal.




Catheter exit site infection in a patient with central venous catheterization through the
jugular vein.




Diffuse skin involvement with petechial lesions in a patient
with , endocarditis and
acute aortic insufficiency.




Vyznamna guidelines

« CDC - Centers for Disease Control and
Prevention, Guidelines for the Prevention of

Intravascular Catheter-Related Infections,
2011

* Infusion Nursing Standards of Practice, 2011
— INS



CDC guidelines for prevention
of Intravascular Catheter-
Related Infections 2011
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* Pokud mozno, kryti ponechat 7 dni —
minimalni manipulace s katétrem

 Dulezita kontrola 1x za 24 h, staci vizualni



Prevence komplikaci
a infekce spojene se zavedenim katetru

 J

« Hygiena rukou \’

. Striktné asepticky pFistup T
« Priprava okoli pred zavedenim katetru nebo vymeny kryti
« Dezinfekce

« Pokud mozno, aplikovat bariérovy film (sterilni a kompatibilni s
dezinfekci, CAVILON — nechat zaschnout

« Péce o infuzni linku, bezpeéna manipulace katétrem

« Aplikace sterilniho kryti se spravnymi parametry, aplikace bez
tahu.

Subclavia Pulmonalin Penferni centralos Zilni kotstr
y




Pozadavky na vyhovujici a
bezpecne kryti

Kryti musi dobre prilnout k

pokozce

Okraje zustanou pevneé e W -

prichycené

Hypoalergenni

Dobre fixuje katéetr . 5

Prody$né — permeabilitig

Komfortni pro pacienta |




Infusion Nurses Society (INS)
- doporuceni sledovani mista |.V.
vstupu

Vizualni kontrola, palpace a subjektivni hodnoceni od
pacienta

Po 4 hodinach, pokud podavany roztoky, ktere neirituji
Kazdou hodinu nebo po 2 hodinach, pokud:

— Pacient v kritickem stavu.

— Pacient se zhorsenym senzorickym a kognitivnim vnimanim
— Vysoce rizikove anatomicke umisteni

Kazdou hodinu u novorozencu a déti

Kazdych 5 — 10 min. pokud se objevuji puchyre v miste
vpichu



Cil : snizit dislokace, flebitidu a katétrové
Infekce




Indwelling Catheterisation of Urinary Tract
Sites of Possible Contamination

Urine sampling site

Reflux of
contaiminated urine

Bag empiyving port




Typy katétru:
A:Nelatoniv B:Couvelairelv C:Thiemaniv D:Malecotiv E:Pezzeriv F:Folleyuy;
1- usti a vedeni moCe 2— usti a kanal pro naplnéni balénku
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Neimunologické mechanismy

1. neporudena urodynamika

2. glykoproteinovy poviak mo&ového
méchyle

3. fyziologicka vagindinf mikrofiéra ABU

4. vliv estrogend na vagindni sliznici

Imunologické mechanismy

1. chvm UCinek komplementového 1. virulence infek&ntho agens
systemu 2, urodynami

2. destrukee bakteéril fagocytézou 3. g:)aruwm I

3. neutralizace bakteridlnich toxini 4. diabetes mellitus
protilatkami 5. ablzus analgetik

4. sekreCnlIgA 6. imunosupresivni lé¢ba

5. pocet receptor pro fimbridni antige- 7. iatrogenni viivy

ny bakténl na sliznici moowych cest




INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

1. KREV, PLAZMA, KREVNI PRODUKTY.

VHB, VHC, VHA (kratkodoba virémie), HIV, CMV, vzacné EBV,
virus spalnicek pri viremii, kandidy-kandidéemie,

malarie - (plasmodia mohou v cerstvé plazme prezivat pri 3 -
5°C i 14 dnu),

Toxoplasma gondii - (pfeziva v konservované krvi az 56 dnti)




INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

2. SPUTUM, NOSOHLTANOVY SEKRET

Adenoviry, coronaviry, enteroviry, herpes viry, myxoviry
(chriipka), paramyxoviry,RSV, rhinoviry,

Stafylokoky, streptokoky, meningokoky, Haemophilus
Influenzae, Neisseria meningitis, Bordetella pertussis,
Bordetella parapertussis, Mycoplasma pneumoniae,
Pneumocystis carinii, Kandidy




INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

3. STOLICE

Enteroviry (VHA, poliomyelitis), VHE, coxsackie viry,
Adenoviry,

Enterobactericeae (E.coli, Klebsiella pneumoniae,
Pseudomonas aeruginosa, Proteus spp., Citrobacter,
Enterobacter, Serratia apod)

Listeria monocytogenes, Clostridium perfringens,
Clostridium tetani, Pneumocystis carinii




INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

4. MOC
Virus spalnicek, priusnic, CMV, VHB, papovaviry, Listeria
monocytogenes, Kandidy

5. MOZEK, LIQUOR
HIV, rtizna etiologicka agens meningitid

6. SLINY
VHB, HIV, CMV, EBV, herpes virus hominis typ 1,2, virus
spalnicek, rubeola




INFEKCIOZITA BIOLOGICKYCH MATERIALU
-~ VYSKYT ETIOPATOGENETICKYCH AGENS

7.SLZY, OCNi SEKRET

VHB, HIV, adenoviry, Enterovirus typ 70, Coxsackie A 24,
Staphylococcus aureus, hemophfilus, pneumokoky, moraxely,
Chlamydie

8. VAGINALNI A CERVIKALNI SEKRET

HIV, VHB, vzacné VHC, herpes virus hominis typ 1,2,
Streptococcus agalactiae, Neisseria gonorrhoea, Haemophilus
Ducreyi, Treponema pallidum, Trichomonas vaginalis,
Chlamydia lymfogranulomatosis, Chlamydia trachomatis

9. EJAKULAT
VHB, HIV, vzacné VHC, CMV,




PROCES SIRENIi NAKAZY
Protiepidemicka opatreni

X

VEasné rozpoznani a diagnéza nemoci

lzolace v nemocnici
Izolace v domacim prostredi

Léceni



PROCES SIRENIi NAKAZY
Protiepidemicka opatreni

Zdravy zivotni styl - otuzovani, sport, pohyb,
vyziva, dostatek spanku,

Imunizace aktivni

Imunizace pasivni



PROCES SIRENIi NAKAZY
Protiepidemicka opatreni

MYTIi , (DEZINFEKCE) RUKOU,

Prani pradla, vétrani, uklid na vihko,
malovani

Kvalitni pitna voda, tepelna uprava stravy,

Likvidace odpadd, .......
Dezinfekce, sterilizace



5 zakladnich situaci pro
HYGIENU RUKOU

HYGIENA RUKOU - nakladové nejefektivnéjsi opatreni
v prevenci nemocnicnich infekci

Zpracovano podle materiali WHO - www.who.int









A) JEDNORAZOVE POMUCKY ODPAD

PRANI,
MYTI NADOBI,
DEZINFEKCE,
STERILIZACE



PROCES SIRENIi NAKAZY V_NEMOCNICNIM PROSTREDI

ZDROJ —P
NAKAZY

pacient —_—> pacient
pacient —_— zdravotnik
, ———————— :
zdravotnik paclient




Zakozka svrabova




Svrab

Vyvojovy cyklus (12 — 17 dni)

Samicka zije 3-6 tydnu za 2,5 min se zavrta do
kize — 50 vajiCek ( 10% prezije do dospélosti)
Mimo hostitele preziva max. 3 dny

Za 3-5 dni larvy

Protonymfa , tritonymfa

Prepatentni doba 4-6 tydnu primoinfestace
1-4 dny u reinfestace



lateral

0.4 mm 1n length

Female







Crusted or Norwegian scabies in a patient who has AIDS.




