
Hygiena rúk 

v kontexte sloganu WHO ku Svetového dňa hygieny rúk 
na rok 2022 :

„Budovanie klímy/ kultúry kvality a bezpečnosti 
pacienta“.

5.máj 2022



Záťaž obyvateľov EÚ
v dôsledku  nárastu ATB  
rezistencie a vznikom NN 

Ročne v EÚ ochorie 672 000 občanov na infekcie 
spôsobené rezistentnými baktériami

75 % z nich sú nozokomiálne

Spôsobia viac úmrtí ako:

• HIV, TBC a chrípka

• Letecké nešťastia        

Riešením je:

• Uvážlivé užívanie ATB

• Dodržiavanie  hygieny rúk, izolácie

• Vývoj nových ATB 

Každý z nás je zodpovedný:

• pacienti, lekári, sestry, lekárnici, veterinári, 
poľnohospodári, tvorcovia politík, 
obyvateľstvo



Záťaž infekciami spôsobenými rezistentnými baktériami 
DALYs, EU and European Economic Area, 2015

V SR:  
7622 prípadov infekcií  MRO 
379 úmrtí
387 DALY 

DALY/100000=217,03;   
incidencia/100 000= 140,6;  

úmrtnosť/100 000= 6,97; 



Súčasný stav 

• Pandémia zasiahla spoločnosť vo všetkých  oblastiach života, obzvlášť 
zdravotníctvo

• Zvýšilo sa používanie OOPP (ochranných osobných pracovných pomôcok)                  –
čo sťažovalo:
• schopnosť bariérového prístupu k pacientovi 
• a vytváralo priestor pre šírenie multirezistentných baktérií

• Zvýšilo sa užívanie ATB – pre bakteriálne komplikácie COVID 19 ale 
aj preventívne

• Následok:
• šírenie baktérií a hlavne tých, čo sú rezistentné na ATB a dezinfekčné látky
• s tým súvisí aj hrozba zvýšeného rizika infekcii v zdravotníckych zariadeniach



• Keď ľudia vyhľadajú zdravotnú starostlivosť, dúfajú, že sa im polepší. Veľakrát však 

dostanú novú infekciu,  ktorá je odolná voči antimikrobiálnym látkam a niekedy 

môže byť dokonca smrteľná.

• Ak je  „klíma/kultúra kvality a bezpečnosti“ v zdravotníckom zariadení naklonená  

hygiene rúk a prevencii nemocničných infekcií, výsledkom je, že pacienti aj 

zdravotnícki pracovníci sa cítia chránení pred infekciami. 

Potreba zjednotenia na budovaní

bezpečnostnej klímy založenej 

na hygiene rúk a vysokokvalitnej a bezpečnej 

zdravotnej  starostlivosti



Dodržiavanie hygiena rúk – základný pilier  
prevencie nemocničných infekcií

• predstavuje prioritu pre bezpečnosť pacienta a zdravotníckeho 
pracovníka

• jej dodržiavanie v zdravotníctve však zostáva globálne suboptimálne

WHO odporúča: 

5 – krokovú multimodálnu stratégiu zlepšenia hygieny rúk 
• zmena systému
• školenie a vzdelávanie 
• monitorovanie a spätná väzba 
• pripomienky na pracovisku/komunikácia 
• zmena klímy/kultúry pre bezpečnosť pacienta a zdravotníka



Vzťah : klíma/kultúra bezpečia – miera nemocničných infekcií

Vedecké poznatky (EBM) – dokazujú koreláciu medzi klímou/kultúrou bezpečia a
• redukciou nemocničných infekcií 
• zvýšeným dodržiavaním hygieny rúk  
• zlepšenými výsledkami pacientov, vrátane zníženia vzniku nemocničných infekcií 

(vyvolaných rezistentnými enterokokmi, stafylokokmi vrátane infekcií krvi)

• Bezpečnostná klíma/kultúra: 
• nie je organizačná kultúra (zakotvená normami, smernicami)
• zohľadňuje postoje a hodnoty manažmentu  a zdravotníkov súvisiace s vnímaním rizika a 

bezpečia
• vnímanie zamestnancov, do akej miery si organizácia cení bezpečnosť (pre pacientov, 

zdravotníkov a životné prostredie)
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Vzťah : klíma/kultúra bezpečia – miera nemocničných infekcií

Posledných 20 rokov - iba  obmedzený pokrok  v hygiene rúk



WHO  propaguje zmenu klímy/kultúry bezpečnosti v nemocniciach ako prioritu pre zlepšenie 
hygieny rúk



prostredníctvom výzvy  na zjednotenie pre bezpečnú klímu/kultúru v  zdravotníctve 



Nástroj na meranie pokroku: Hand Hygiene Self-Assessment Framework (HHSAF)
• existencia tímu na propagáciu a implementáciu hygieny rúk; 
• angažovanosť vedenia a aktívna účasť, 
• propagačné aktivity; 
• tváre kampaní  a vzory; 
• zapojenie pacientov a organizácií pacientov; 
• inštitucionálne ciele  zodpovednosť a podávanie správ.

(https://www.who.int/campaigns/world-hand-hygiene-day/2022)



Základné piliere bezpečnej nemocnice 
• Hygiena rúk:

• zdravotníkov, pacientov  a návštev

• Hygiena priestorov nemocnice, zamedzenie usídlenia multirezistentných

baktérií  v nemocniciach, správne a účinné dezinfekčné postupy

• Uvážlivé, racionálne používanie ATB

• Výrazne zlepšiť izolačné kapacity jednotlivých oddelení (oddeliť pacientov 
kolonizovaných od nekolonizovaných)

• Zvýšiť počet odborníkov v nemocničnej epidemiológii a hygiene

• Využívať moderné technológie v prevencii nemocničných infekcií a v boji so 
šírením rezistentných kmeňov
• Rýchly prístup k dátam pacienta a k štatistikám – rýchle hodnotenie indikátorov kvality
• Používať varovný systém hrozby infekcií

• Edukácia zdravotníkov aj pacientov



Ďakujem za pozornosť!!!


