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Uvod | Introduction

* infekce spojené se zdravotni péci jsou stale aktualnim problémem (Slawomirski
et al., 2017)

* nejcastejsi nezadouci udalosti souvisejici s poskytovanim zdravotnich sluzeb
dle OECD (Kumar et al., 2018)

» Vv Evropské unii ziska kazdy den infekci spojenou se zdravotni péci v priméru
1 z 20 pacientu, tj. 4,1 milionu pacientd a 37 000 pacienti na infekce spojené
se zdravotni péci zemre (EU, 2016)

« zakladni slozka prevence: dodrzovani zakladnich hygienicko-epidemiologickych
zasad, vCetné dekontaminace pfedmeétu a povrchi uréenych k opétovnému pouZziti
(WHO, 2016)
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* vyznamné postaveni vseobecnych sester v prevenci infekci spojenych se zdravotni
peci

» respektovat a zajiStovat zakladni etické principy
» autonomie
> beneficence
» nonmaleficence
> justice

« kazdy chirurgicky vykon je v jistém slova smyslu také experimentem, jelikoz
nelze plné predpovédét vyvoj vzniku pooperacnich komplikaci (NCPHS, 1978)

« obhajoba zakladnich principu je pro 21. stoleti stale dulezita i v kontextu s vyznamnou
osobnosti Florence Nightingale

» bezpecli pacientu patfi k primarnim komponentam poskytovani zdravotnich sluzeb
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« seznamit s vybranymi prvky etickych aspektl v kontextu s infekcemi spojenymi
se zdravotni péci

technika

* review a syntéza

databaze

 PubMed, ScienceDirect a Scopus a dalSi relevantni mezinarodni zdroje

klicova slova

» etické principy, etika, infekce spojené se zdravotni péci, oSetfovatelstvi a prevence
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Vysledky| Results

Belmotska zprava (NCPHS, 1978)
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1/ Autonomie

» respekt k osobam a autonomie

» dva aspekty
» zachazet s jednotlivci jako s autonomnimi ciniteli
» 0soby se snizenou autonomii maji narok na ochranu (NCPHS, 1978)

 pfijimana jako eticky princip
» v8echny osoby mayji vnitrni a bezpodminecnou hodnotu

» 0soby by méely mit moc Cinit racionalni a moralni rozhodnuti

» autonomie byla potvrzena soudnim rozhodnutim soudce v roce 1914 (Varkey,
2021)



1/ Autonomie

* nutnost pomeérovat konkurencni moralni principy a iy

v nékterych pripadech ji Ize povaZovat za nadiazenoy METEEDEETEDRIEIINN (2 LAl

> pfiklad: autonomni jednani pacienta zpusobi l.'l J

Talktn your doctor about

ujmu jiné osobé (Varkey, 2021) sl oo
» Ifyou have a catheter, Be sure everyone cleans their

> piiklad: pfenos covid v ramci HAI (ochranné e
pO m lOJ Cky) ::;:hr;ﬂ ifitis hands before touching you.

» Ask your doctor how he/she prevents
surgical site infections. Also ask how
you can prepare for surgery to reduce
your infection risk.

Ask if tests will be done to make sure
the right antibiotic is prescribed.

* hlavnim pfedpoklad k respektovani autonomie pacienta
» predavani podstatnych informaci pacientovi

THE SIGNS AND SYMPTOMS
OF INFECTION.

Some skin infections, such as MRSA,
appear as redness, pain, or drainage at an

> v nékterych pfipadech muze byt autonomie N cathtrrsurgr s, Otenhee A

symptoms come with a fever. Tell your (AKA C. difficile)

omezena, napf. u pacientt s infekcemi e e oo o i
spojenymi se zdravotni péci, kdyz se | beentakingan anit

minimalizuje ujma zpUsobena jinym osobam
(Hostiuc et al., 2018)

Get vaccinated against flu and other
infections to avoid complications.

CDC, 2023



1/ Autonomie

» pfiklad: zvazeni rizik pfed operaci ve vztahu k HAI

« pfiklad: volba nemocnice, podstoupeni zakroku &i hygienu a zpusob interakce se
zdravotnickymi pracovniky (Sharp et al., 2014)

« poskytnout pacientovi informace o riziku vzniku infekci spojenych se zdravotni péci v ramci:
» realizace jednotlivych vykonu (v€etné oSetfeni ran apod.)

» zavadeéeni zdravotnickych prostredku, jako napf. centralni Zilni katétry, ventilatory,
permanentni mocCové katétry apod.

» mira vnimani stresu, resp. strachu, Ze se v nemocnici nakazi infekci

» informovani o rizicich vzniku HAI je nezbytné k informovanému rozhodnuti a
podpofe samostatnosti pacientd

vyzkum

« Zjisténo, ze 93 % respondentl by ovlivnila informace o mife infekce jejich vybér Iékafe i
nemocnice (Sharp et al., 2014)



1/ Autonomie

Doporucéeni v ramci infekci spojenych se
zdravotni péci:

» vzdélavani

« pouzivani standardu kontroly infekce

* rozhodnuti na zakladé radného informovaného
souhlasu a pravo byt pné informovan

* pravo mezi alternativami

» respekt k dastojnosti a vnitfni hodnoté kazdé
osoby (Elgujja, 2019)

Zdroj: Autor (Lisabon, 2018)

Os antibioticos
nao sao eficazes
contra gripes

ou constipagoes.

5 Ap Infarmed 25"
g, 40|88 & DGS @ Infamme



2/ Beneficence

» s osobamijednat etickym zplsobem, tedy respektovat jejich rozhodnuti a chranit je pred
ujmou, ale taktéz se snazit o zajisténi jejich blaha

« termin beneficence: laskavost €i dobrocinnost pfesahujici pfisnou povinnost

« formulace dvou pravidel
» neposSkozovat
» maximalizovat mozné vyhody i minimalizovat mozné skody (NCPHS, 1978)

« rozSifeni i na oblast vyzkumu (Claude Bernard)

» osoba by neméla ublizit osobé bez ohledu na vyhody, které by mohly pfinést
ostatnim

» muze vyzadovat vystaveni osob riziku, aby se zjistilo, co bude prospésné

» v ramci vyzkumu je dulezité pfedvidat maximalizaci pfinosu a sniZeni rizik (NCPHS,
1978)

» soucasna doba: beneficence je povinnosti zdravotnickych pracovniki jednat ku
prospéechu pacienta (Varkey, 2021)
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2/ Beneficence: Florence Nightingale (1820-1910)

Zdroj: Autor (London, 11/2018)




Doporuéeni v ramci infekci spojenych se zdravotni péci: beneficence

zavazek konat dobro

dosahnuti optimalnich vysledku

jednat v co nejlepSim zajmu pacienta a spolecnosti

poskytovat bezpecnou péce pacientim a poskytovatelim, podporovat a utvaret
divéru pacienta a poskytovatele péce (Elgujja, 2019)




3/ Nonmalaficence

» princip neublizovani pacientovi

» uklada se povinnost nezptisobovat pacientum zadnou skodu ¢i ujmu

Y The Extraordinary Predic- |
ament o f Mary Malion,a T

» nékolik moralnich pravidel

> nezabijet M —
> nezpusobovat bolest a ani utrpeni E 7~ ‘ I----— ~~~~~~~~~~~ =
» neinvalidizovat
» nezpusobit urazku |
» nepfipravovat ostatni o statky zivota |

» poskytovani péce
» zdravotnicky pracovnik by mél zvazit vyhody jednotlivych zakroku a IéEebnych
postupu
» zvolit nejlepsi postup (Varkey, 2021) + aplikace EBN
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problematika poskytovani informaci pacientovi o HAI

néktefi autofi zminuji, ze zvefejhovani informaci o HAI by mohlo vyvolat u pacienta
a mohl by byt pfirovnavan k nonmaleficenci

tedy vyvolani stresu, popfipadé ukoncCeni hospitalizace ze strany pacienta

zlepSeni informovanosti pacientl a poskytovat kvalitni péci se zajisténim oteviené
komunikace mezi pacienty a zdravotnickymi pracovniky

hygieny rukou zdravotnickych pracovniku pacienty
(Hostiuc et al., 2018)
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Doporuéeni v ramci infekci spojenych se zdravotni péci: nonmaleficence

« nesSkodit, odvracena strana beneficence

« dodrzovani etickych kodexu

» ochrana pacienta a zdravotnického pracovnika béhem poskytovani péce

 zajisténi bezpecnostnich kontrol po celou dobu pouzivani zdravotnickych prostfedkd,
vcetné dodrzovani dezinfekénich postupu (Elgujja, 2019)



justici Ize obecné vnimat jako
(Varkey, 2021)

Belmotska zprava: v ramci vyzkumu si lze polozit otazku
» kdo by mél mit prospéch z vyzkumu?
» kdo by mél nést jeho tzv. bfemena?

nespravedlnost muze nastat, kdyz néjaky prospéch, na ktery vznika narok, je odepren
bez padného dlvodu &i pokud je néjaka zatéz uvalena neopravnéné

pét zakladnich formulaci
» pro kazdou osobu rovnym dilem
» pro kazdou osobu dle individualni potreby
» pro kazdou osobu dle individualniho usili
» pro kazdou osobu dle spoleenského pfinosu
» pro kazdou osobu dle zasluh (NCPHS, 1978)



spravedlnost

pacienti s infekcemi spojenymi se zdravotni péci oproti jinym
pacientim
ostatni pacienti ovSem také mohou byt ohrozeni infekcemi spojenymi se zdravotni
péci, jelikoz jim hrozi, Ze se nakazi
pacienti nakazeni HAI Ci pacienti s vysokym rizikem vzniku HAI by méli mit
dostateCné
pacienti s HAl by méli mit
z oblasti specifickych opatfeni zamérfenych na |é€bu infekéniho
onemocnéni
o dalSich preventivnich opatfenich
pfijata opatfeni v souvislosti s vyskytem HAI jsou dulezité i bez ohledu na prani
pacientu
» napf. infekce pfenasena vzduchem (izolace pacienta, ochrana ust)
» pacient s Clostridium difficile by mél uzivat antibiotika Ci by mél postoupit
transplantaci stolice, aby se minimalizoval pfenos infekci na ostatni pacienty
(Hostiuc et al., 2018).



4/ Spravedlnost, justice

justice

« v kontextu s HAlI muzZe byt také vnimano, jako nastaveni preventivnich opatfeni na
zakladé vedeckych dukazu

« cilem preventivnich opatfeni je snizit riziko prenosu infekci od pacienta s infekcli,
nezli chranit pacienta samotného (napf. izolace, pouzivani osobnich ochrannych
pracovnich prostfedkl apod.)

« dulezité je zminit, ze nedostatek dukazi by nemél vést jako nedostatecny faktor pro
nepfijeti preventivnich opatfenich (Hostiuc et al., 2018)
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Doporuéeni v ramci infekci spojenych se zdravotni péci: rovnost, spravedlivost
 zajiSténi rovnosti

« v8em pacientim poskytovat spravedlivou pé&ci bez ohledu na rasu, etnickou
prislusnost, socioekonomické zazemi, socialni postaveni Ci uroven vzdélani

» spravedlivé rozdéleni zdroju

« ochrana komunity pfed infekcemi spojenymi se zdravotni péci (Elgujja, 2019)

Doporuceni v ramci infekci spojenych se zdravotni péci: divérnost a vérnost
« veérnost
 |oajalnost k pacientum

« podfizené vlastni zajmy slouzici k pacientovi (Elgujja, 2019)
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Dalsi aspekty

« MZCR, 2021: Radce pacienta: priru¢ka ke zlepseni bezpeéi pacienta
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-
MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

RADCE PACIENTA

PRIRUCKA KE ZLEPSENI BEZPECI PACIENTA

WWW.MZCr.cz



Dalsi aspekty

1. HYGIENA

Hygiena hraje ve zdravotnickém zafizeni obzvlasté velkou roli, nebot nemocni¢ni nakazy
predstavuji jednu z nejcastéjSich komplikaci pfi poskytovani zdravotni péce. Netyka se to jen
dokonalé hygieny rukou, ale také napf. vymény rukavic, podloZek na vysetfovacich lehatkach,
loZzniho pradla ¢i manipulace s jednorazovym zdravotnickym materialem.

Sledujte, zda personal, ktery Vas oSetfuje, dodrZuje svou povinnost myt a dezinfikovat si
ruce, kdykoli na Vas saha, zda si pri provadéni vykonu (napf. podani infuze, odbér biologického
materialu atd.) u nového pacienta navlékl nové rukavice apod. Pokud se tak nedéje, nebojte se na
to upozornit. Také Vy sami bud'te ve zdravotnickém zafizeni pfi hygiené peclivi. Casto se sprchujte
(pokud Vam to Vas zdravotni stav a oSetrujici personal dovoli) a myjte si Casto ruce.

Dale viz kapitola: Hygiena a infekce v nemocnici, str. 50.

Pozor! Infekéni odpad odhazujete vZdy jen do urcenych nadob, jelikoZ odpadkové kose na pokojich
pacientl jsou urceny jen pro bézny, komunalni odpad.



Dalsi aspekty

HYGIENA A INFEKCE VV NEMOCNICI

Podle zahranicnich odhadud je na svété kazdy den léCeno cca 1,4 milionu lidi kvali infekcim,
které ziskali béhem pobytu v nemocnici (tzn. nakaza spojena s poskytovanim zdravotnich sluzeb).
Myti a dezinfekce rukou predstavuji hlavni nastroj k omezeni tohoto rizika.

Pokud jste upoutani na lizko, pozadejte personal, aby Vam umoznil myti rukou dle Vasi potreby,
nebo si nechte prinést dezinfek¢ni vlhké ubrousky. Vase lizko by mélo byt stale Cisté. PoZadejte
personal o okamzitou vyménu, kdykoliv dojde k jeho znecisténi biologickym materialem (krev, moc,
hlen apod.). Navitévy upozornéte na nutnost umyti si rukou, pokud jsou s Vami v kontaktu, a na
dodrZovani hygienickych pravidel — navleky na boty, pripadné na nékterych oddélenich uziti plasté.

Myjte si ruce pokazdé:

»  kdyz prichazite do kontaktu s ostatnimi,
- predjidlem,

« po pouziti toalety.

Rucni davkovac s dezinfekénim pfipravkem s obsahem alkoholu by mél byt umistén na kazdém
nemocnié¢nim pokoji nebo pred jeho vstupem, kde jej lze pouZit misto myti rukou.

Dle Svétové zdravotnické organizace je nutné mit na paméti zejména téchto pét zakladnich situaci

pro hygienu rukou pfi poskytovani zdravotni péce:

« pfed kontaktem s pacientem,

« pred zapocetim Cinnosti vyzadujici asepsi (tzn. opatreni zabranujici vniknuti choroboplodnych
mikroorganismu do organismu),

« po kontaktu s télesnymi tekutinami pacienta (napf. krev, moc atd.),

* po kontaktu s pacientem,

« po kontaktu s okolim pacienta.



Informace souvisejici s infekcemi spojenymi se zdravotni pé

Co jsou to HAI?

Jaké je odhadované riziko ziskani HAI?

Jaké existuji zpUsoby prenosu?

Jaka je prevence?

Cinnosti zavislé na pacientovi: myti rukou, omezeni interakci souvisejicich s navitévou, osobni hygiena, obleceni,
pouzivani ochrannych pomdcek (pfi infekcich pfenasenych vzduchem).

Cinnosti zavislé na poskytovateli s relevanci pro pacienta: pouZivani rukavic, osobnich ochrannych pomdacek,

sterilniho vybaveni, obecnd pravidla chovani v zafizeni

Co jsou to HAI?

Jaké je odhadované riziko ziskani HAI pfi konkrétnim zakroku?

Jaké existuji zplisoby prenosu?

Jaké jsou metody minimalizace rizika? Prikladem muiZe byt mast na dekolonizaci Staphylococcus aureus,
odstranovani chloupkd, hygiena rukou, télesna teplota, koupani/sprchovani pred operaci, péce o rany po operaci
apod.

Jaké jsou moZzné komplikace vyvolané HAI?

Jaka jsou rizika pro treti strany, které tfeti strany jsou ohrozeny?
Jakym  zpUsobem minimalizovat riziko? Napfiklad pouzivani rukavic, Ustenek, omezeni pohybu,

oSetreni/procedury?

Jaké jsou dUsledky prenosu pro pacienta a/nebo treti strany?




« poskytnout dostatek informaci o infekci spojenych se zdravotni péci

> jedna se o dulezity prediktor neochoty pacientl zastavit zdravotnicky personal,
ktery nemél rukavice Ci neproved| hygienu rukou

« aktivné zapojit pacienty do prevence infekci

> zlepSeni zodpovédnosti poskytovatell, napf., aby pacienti se dotazovali
poskytovatell na provedeni hygieny rukou

> dulezité je mit v pacientovi partnera (Sharp et al., 2014).



Zaver | Conclusion

« uplatnéni zakladnich etickych principu pfi poskytovani zdravotnich sluzeb
» autonomie
> beneficence
» nonmaleficence
> justice

« kvalitni a bezpeCné poskytovani zdravotnich sluzeb

»oalus aegroti suprema lex.”

LZdravi nemocného je nejvy$Sim zakonem.“

,,Primum non nocere!*

,Predevsim neskodit.*”
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