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NOZOKOMIALNI NAKAZY

INFEKCE KREVNIHO RECISTE
LABORATORNE POTVRZENA

PRIZNAKY:

\4

KLINICKA SEPSE

horecka > 38 °C
hypotermie < 36 °C
hypotenze < 39 mmHg
oligurie < 20 cm*/h

v

1. KRITERIUM 1. KRITERIUM
kultivace patogena v krvi negativni hemokultura
(bez spojeni s jinou infekci) a
nebo = jeden z pfiznakd
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kozni agens je ve 2 nebo vice .
hemokulturdch 2. KRITERIUM
nebo - pacient méné nez 1 rok md jeden
z piiznaki

koZni agens je v 1 hemokultufe
a pacient ma cévni katétr a lékaf
zahdji patfi¢nou terapii

a
pfiznaky nejsou vazany na infekci
s jinou lokalizaci

3. KRITERIUM
pacient < 1rok mé jeden
z piiznak
a

viz kritérium 2

—

a
viz kritérium 1

Obr. 1.4 Infekce krevniho fecisté

Rizikovym faktorem pfi zavadéni katétru je kromé kolonizace katétru i misto
do v. subclavia nez do v. femoralis. K dal§im
patfi vlastnosti a materidl katétru (tunelované, impregnované antibiotiky, antiseptiky,
heparinem), postup pii zavedeni katétru, péce a manipulace s katétrem a spojovacim

cvvs

vpichu, niZsi riziko vykazuje inzerce

systémem i piiprava roztok.
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2 PUVODCI NOZOKOMIALNICH NAKAZ

Pivodcem nozokomidlni ndkazy muZe byt jakykoliv mikroorganismus [TorSova
1995], bakterie, ricketsie, chlamydie, virus, prvok a kvasinky. Vedle vyslovené pa-
togennich agens se stale vice uplatiiuji podminéné patogenni mikroorganismy, které
v komunité obvykle nezpusobuji zadné infekce. Dobie prostudovanym agens NN
jsou bakterie.

Bakterialni flora se béhem hospitalizace méni. V €asné fazi béhem 1. az 4. dne
hospitalizace jsou NN vyvoldny zejména kmeny pacientl, které jsou zavleCeny
do nemocnic z komunity. Jsou to hemolytické streptokoky, stafylokoky, enterokoky,
pneumokoky, hemofily. Tyto bakterie jsou citlivé na antibiotika a chemoterapeutika,
v nemocnici se vSak kolonizaci a Sifenim méni na nemocni¢ni fléru se vSemi jeji-
mi vlastnostmi. Pokud je uzivani antibiotik intenzivnéjsi, dojde na daném odd¢leni
k vzestupu rezistence u fady antimikrobnich 1ékdi [Humphreys 1998, Jindrak 1998,
Spencer 1997].

Od 5. dne hospitalizace vznikaji exogenni NN vyvolané zejména multirezistent-
nimi kmeny. Patfi k nim grampozitivni koky — stafylokoky (Staphylococcus aureus,
v poslednich letech MRSA — methicilin rezistentni Staphylococcus aureus) a dale
koagulaza-negativni stafylokoky (Staphylococcus epidermidis, Staphylococcus hae-
molyticus atd.), které inklinuji k implantovanym cizim télestim, enterokoky (Entero-
coccus faecalis, Enterococcus faecium), v poslednich letech zejména VRE (vanko-
mycin rezistentni enterokoky), pneumokoky (Streptococcus pneumoniae), streptoko-
ky (Streptococcus pyogenes, Streptococcus agalactiae, Streptococcus viridans) atd.

Nicméné na jednotlivych oddélenich v nemocnicich, v rdznych zdravotnickych
zafizenich, ale i v riznych lokalitach, regionech, stitech mohou byt ziskané vysledky
diametraln€ odlisné [Jindrak 1997, Spencer 1997, Struelens 1999, Wolf 1997].

V nemocni¢ni bakteridlni fléfe se jako agens NN kromé grampozitivnich kokil
vyznamné uplatiiuji sttevni gramnegativni tyCky z celedi Enterobacteriaceae: E. coli,
bakterie Pseudomonas sp., Klebsiella sp., Proteus sp., Providentia sp., Acinetobacter
sp., Citrobacter sp., Serratia sp. a dal$i. VétSinou produkuji enzymy oznacené jako
beta-laktamazy, které hydrolyzuji beta-laktamovy kruh antibiotik a rusi tak jejich
ucinnost.

Vyznamnym kandidatem na pivodce NN se stala bakterie Legionella sp. vysky-
tujici se v rezervoarech nemocni¢niho vodovodniho fadu.

Z anaerobnich mikrobt patfi k pivodciim NN klostridie (Clostridium perfrin-
gens); v posledni dobé dominuje Clostridium difficile, které u oslabenych pacientt
dlouhodobé 1écenych antibiotiky zpisobuje pseudomembranézni kolitidy s masivni
produkeci cytotoxindg.
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3  ZDROJNOZOKOMIALNICH NAKAZ

Zdroj nakazy je vyznamnym prvnim ¢lankem epidemického fetézu v Sifeni infekc-
niho procesu. Zdrojem nozokomialni ndkazy (NN) mize byt pacient, zdravotnicky
personal, navstévnik ¢i jind osoba.

3.1 PACIENT JAKO ZDROJ NN

Pacient je zdrojem nespecifické i specifické, exogenni i endogenni nozokomialni
nakazy.

3.1.1  Pacient zdrojem exogenni NN

Pacient mliZe byt zdrojem ndkazy jako nemocna osoba s klinickymi projevy, nebo
jako nosic¢ patogennich agens bez jakychkoli znamek klinického projevu.

Infekéni onemocnéni u zdroji se miZe vyskytovat ve dvou formach: v manifestni,
ktera se projevuje zjevnymi klinickymi pfiznaky nebo v bezpfiznakové formé, kte-
rou oznacujeme za nosi¢stvi. Manifestni forma je dobte diagnostikovani a 1éCitelna,
pokud neni provazena atypickymi pfiznaky, které nejsou vcas rozpoznany a u nichz
protiepidemicka opatfeni nejsou uplatnéna vcas.

Nosicstvi je forma, kdy osoby jsou zdanlivé zdravé, bez zjevnych klinickych
piiznakll a vylucuji etiologické agens kratkodobé (v inkubacni dobé infekce nebo
naopak v rekonvalescenci) nebo dlouhodobé ¢i preruSované v chronicité infekce,
kdy agens perzistuje v organismu nosice. Nosici jsou z epidemiologického hlediska
rizikovéjsi neZ osoby s manifestni formou infekce, a proto musi byt aktivné vyhle-
davani, popf. izolovani.

Pacient pfi exogenni (specifické i nespecifické) nozokomidlni ndkaze vylucuje
pivodce NN do vnéjsiho prostredi. Mikroorganismy jsou na povrchu kize, ve sli-
nach, ve sputu, v krvi, stolici, moci, hnisu a mohou nésledkem ¢innosti zdroje ulpivat
na prfedmétech, pracovnich plochach, podlaze, vySetfovacich nastrojich, na piistro-
jich, ale také na prédle, v jidle, v tekutinach, v odpadech, ve vzduchu na jadrech
kapének. V prostiedi se mikroorganismy bud piimo, nebo nepiimo prenaseji na jinou
osobu. Pokud onemocni zdravotnicky persondl, mluvime nikoli o nozokomidlni, ale
profesiondlni nakaze.

Zdrojem nespecifické NN se pacient stava:

a) je-li pfijat s chybnou zdkladni diagnézou (napf. pfiznaky virové hepatitidy jsou

v zacitku zaménény se zanétem Zlu¢niku)
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b) je-li pacient pfijat v inkuba¢ni dobé infek¢ni nemoci a ta propukne aZz béhem
hospitalizace na oddéleni

c¢) probihaji-1i u pacienta abortivni pfiznaky infekce neumoZziiujici okamzitou diagné-
zu. Je dlleZité, zda onemocnéni u zdroje nakazy probihd manifestné, atypicky ¢i
latentné. Pokud jde o manifestni pribéh, klinické pfiznaky umozni v€asné rozpo-
znani nemoci, nastoleni protiepidemickych opatfeni a zviditelnéni zdroje ndkazy.

Atypicky nebo dokonce latentni pribéh rozpoznani nemoci a zdroje nakazy ztizZi
d) je-li pacient nosi¢em patogennich mikrobl — nosi¢stvi patogennich mikroorgani-

smil je mnohdy nerozpoznatelné. Infekcni agens perzistuje v organismu pacienta

a je vylucovano do vnéjsiho prostiedi bez zjevnych klinickych zndmek nemoci.

Nosi¢stvi muze byt kratkodobé, ke konci inkubacni doby, v rekonvalescenci, nebo

dlouhodobgé, trvajici fadu mésict az let. Nosi¢stvi miiZze byt prerusované, takze

1 laboratorni vysledky mohou byt v urcité fazi negativni

Ve vSech vySe uvedenych pfipadech je pacient zdrojem nespecifické neboli komu-
nitni NN. Jeji zavleceni do zdravotnického zafizeni je jednim z vaZnych epidemio-
logickych prohfeskii. Mozna preventivni opatfeni se tykaji napf. i izolace. Existuje
nékolik typt izolace:

* rooming-in na porodnickych oddélenich a klinikdch

* cyklizace pokoju (cyklické obsazovani pokoju, tj. pfijeti a propousténi vSech pa-
cientli pokoje najednou)

» vyuZiti exspektaéniho pokoje pro pacienty s podezienim na infekci po dobu, nez
se diagnéza potvrdi

* odeslani pacienta s potvrzenou infekci na pfislusné infekcni oddéleni

Zdrojem specifické NN se miZe pacient stat béhem hospitalizace, byl-li koloni-
zovan nemocni¢nimi kmeny a nozokomialni ndkaza u néj propukla. Zavleceni ne-
mocni¢nich kmenti u specifickych NN se mulZe stat pfi pfijmu pacienta, ktery je
opakované hospitalizovan nebo piekladéan z jiného zdravotnického pracovisté nebo
oddéleni a pozitivni bakteriologicky nalez neni soucasti zdravotnické dokumentace.

Pacienti zlstdvaji mnohdy kolonizovani rezistentnim nemocni¢nim kmenem
(MRSA - methicilin rezistentni Staphylococcus aureus) nékolik mésici i rok po pro-
pusténi. NejcasteéjSim mistem kolonizace MRSA je nosni dutina. Odbér nosniho se-
kretu se proto musi provést z predni ¢asti nosnich direk a pokud nebyl odbér proveden
pfi posledni hospitalizaci pacienta, mél by byt proveden pfi jeho pfijmu. U pacienta
s pozitivnim ndlezem MRSA je nutno zavést bariérovou oSetfovatelskou techniku
a zpfisnit hygienicky reZim vcetné pravidelného myti rukou personélu, bez ohledu
na noSeni rukavic [Burgetova 1988].

Jednim z pracovist, ktera se musi branit zavleceni nemocni¢ni flory, je JIP (jednotka
intenzivni péce). Je znamo, Ze kazdy pacient, ktery byl pfijat na toto oddéleni po pred-
chozi hospitalizaci, je vysoce rizikovy. ReZimova opatieni je nutno zavést po dobu, nez
bude znamo mikrobialni osidleni pacienta a antibiogram. Pokud se tak nestane, mize
dojit k masivni diseminaci multirezistentnich kmend mikrobu [Jindrak 1997].

Pacient s NN musi byt jako zdroj moZné dalsi ndkazy identifikovan. Identifikace
podléha hlaseni. Do roku 1992 byly nemocni¢ni ndkazy hlaSeny praktickymi 1ékati
a byly vedeny v systému ISPO. Roc¢ni incidence takto hlaSenych NN se pohybovala
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kolem 2 % a toto procento se nezvySilo ani v dal§ich letech, kdy bylo hlaSeni NN rea-
lizovano pocitacovym systémem EPIINFO. Je zajimavé, Ze vyskyt NN sledovany pre-
valenénimi studiemi se zvysil a v priméru se pohyboval od 6 % vySe [Sramova 1998].

V soucasné dobé podléha povinnému hlaseni podle vyhlasky 306/2012 Sb. hro-
madny vyskyt NN (vyskyt vice neZ jedné NN v pficinné souvislosti) nebo NN, ktera
zpusobila t€zké poskozeni zdravi v disledku reoperace, rehospitalizace, pfeloZeni
na jiné pracovisté JIP, chemoterapie, volumoterapie, antibiotické terapie nebo obg-
hové podpory, nebo NN, kterd vedla ke smrti. Hl4Seni se podava ptislusSnému OOVZ
(Orgéanu ochrany vetejného zdravi) podle mista hlasiciho poskytovateli zdravotnic-
kych sluZeb okamZité, telefonicky, faxem nebo elektronicky. Nasledovné se NN po-
tvrzuje na tiskopisu ,,HlaSeni infekéni nemoci®.

Pfi identifikaci NN je nezbytné uvést diagnézu NN. U nespecifickych NN (klasic-
ké infek¢ni choroby) to necini problém a rovnéZ mira hlaSeni je pfijatelna. U speci-
fickych NN je problém slozitgj$i. Diagnza NN se ve svét€, zejména v prevalen¢nich
studiich, opirala o kritéria, ktera byla v pribéhu let ménéna: nejprve o doporucena
kritéria WHO z roku 1981 (byla v CR mirn& modifikovéna pfi celondrodni preva-
lenc¢ni studii NN v roce 1984), dile o kritéria na zdkladé doporuc¢eni CDC v Atlan-

Opatreni:
A) pred vznikem NN:
» minimalizovat nebezpeci zavleceni nemoci
~ provddét anamnézu epidemiologickou (pdtrdni po infekci v rodiné, na pracovisti, v okolf
bydlisté, v pfibuzenstvu apod.) a cestovatelskou (cesty v zahranici)
~ Iinformovat se o pfedchozi hospitalizaci a predchozich laboratornich vysledcich
~ vyménit civilni odév za nemocnicni (je nutné na porodnicich, novorozeneckych oddélenich,
pooperacnich oddélenich, na oddélenich popdlenin, transplantacnich a hemodialyzacnich
oddélenich, JIP cytostatickych, radiacnich, infekcnich oddélenich a na TBC oddélenich)
~ pecovat o Cistotu pfijimaného pacienta (scabies, vsi apod.): omyti, sprcha, popl. dezinfek-
ce, dezinsekce (bezdomovci apod.)
B) v pripadé vzniku NN:
» minimalizovat pisobeni pacienta jako zdroje ndkazy (izolacni a bariérovd opatfeni)
nespecifickd NN izolovat na infekcnim oddéleni
stanovit dg NN
hldsit NN
1écit NN
» odebrat biologicky materidl a urcit etiologické agens vcetné markerovdni jeho viastnosti, ze-
Jjména antibiogram
» vyhledat kontakty (sledovdni zdravotniho stavu, odbér a vysetteni mikrobiologického mate-
ridlu) a stanovit opatreni
» Zpfisnit reZimovd opatfeni (bariérovd technika oSetfovdni, individualizace pomdcek, dezin-
fekce predmétd, sterilizace ndstrojii a pfistrojd, osobni hygiena zdravotnického persondlu —
noSeni rukavic a myti rukou apod.)

1

1

1

1
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t€ z roku 1988 [Gardner 1998] nebo pozdéji o kritéria zpracovana britskymi védci
[Spencer 1993] a pouZitd pii opakovanych prevalencnich studiich NN provedenych
v Anglii, Skotsku a Irsku v letech 1995 a 1996 (viz Ptilohu 1). PfedloZen4 kritéria
britskych autort byla svou formou jednodussi, srozumitelnéjsi a stru¢néjsi. Autofi se
domnivali, Ze tato kritéria pro definice NN by méla tvofit zdklad standardni metodiky
prevalen¢nich studii [Emmerson 1996].

V poslednich letech byla vytvofena ECDC modifikovana kritéria pro diagnostiku
NN pro provadéni prevalencnich studii ve stitech EU a podle téchto kritérii byla
provedena i prevalen¢ni studie NN v CR v roce 2011.

Pri stanoveni diagnézy NN je duleZit4 izolace etiologického agens z biologického
materidlu. Biologicky materidl (stolice, krev, likvor, mo¢, sputum, orofaryngealni
vytéry, poSevni exkrety apod.) se odebira v rukavicich (zdsadné na jedno pouZiti!),
pokud moZno v laboratofi nebo odbérné mistnosti, popf. v jiné mistnosti, kterou
neprochdzeji ostatni pacienti. Po odbéru se material neprodlené zasila do pfislu§né
mikrobiologické laboratofe nemocnice.

Po odbéru je zapotiebi ihned dezinfikovat plochy a pfedméty, které mohly byt
pfi odbéru kontaminovéany. Biologicky materidl se nesmi vylévat tam, kde se myji
ruce. Jinak je nutno umyvadlo, ptepad a vyust dezinfikovat pfipravkem s virucidnim
plsobenim.

3.1.2  Pacient zdrojem endogenni NN

Endogenni nozokomidlni infekce je onemocnéni, které vznikne u pacienta plisobenim
vlastni mikrofléry béZzné i kolonizované. Pacient s endogenni NN je rezervoarem
a zdrojem sam sobé. Etiologickym agens je mikrob, ktery je soucasti jednoho ze
¢tyf moZnych systémi s vlastni mikroflérou: kozniho, respira¢niho, urogenitalniho
a gastrointestindlniho (tab. 3.1). Spektrum mikrobi, které osidluji zazivaci trakt, patti
k nejpestiejSim [Hruby 1989].

Agens vyvolavajici endogenni NN se dostdva z vlastniho do jiného systému, do se-
r6znich dutin, do rany apod. krvi, lymfou a tkanémi. K tomuto zavleceni dochézi pfi
operacich, instrumentalnich zékrocich, ale také po ozareni a po imunosupresivni 1€Cbe,
kdy je organismus oslaben a miZe u néj dojit k vzplanuti infekce. Je dileZité védét, Ze
etiologické agens vlastni mikroflory, kterd je pro pacienta neSkodna, se stava po za-
vleceni do jiné lokality organismu patogenni. Staphylococcus aureus je Casto soucasti
mikrofléry v nosni dutin€. Tento nalez je zvI4st nebezpecny u pacientd dochazejicich
na hemodialyzu nebo peritonedlni dialyzu.

Staphylococcus aureus je nebezpecny i pro pacienty s chirurgickou ranou, zejména
v kardiochirurgii. Bylo zji§téno, Ze vyskyt tohoto agens na nosni sliznici zpiisobuje
vy$si vyskyt stafylokokovych sepsi ve srovnani s nenosici, zvlasté pokud jde o kmeny
rezistentni na tetracyklin a methicilin [Casewell 1998]. Dekolonizace nosni sliznice
(mupirocin, rifampicin a jodpolyvidon) a lé¢eni nosni fléry jsou nejlepsi prevenci hni-
savych procest az sepsi [Herwaldt 1998], které se mohou u téchto pacientl vyvinout.

Epidemiologické charakteristika endogennich ndkaz se 1isi od exogennich. En-
dogenni ndkazy nemaji inkuba¢ni dobu, nejsou nakazlivé v béZném slova smyslu,
proti jejich ptivodci nevznikd imunita. Rozliseni endogennich nozokomidlnich nakaz
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5 PRENOS NOZOKOMIALNICH NAKAZ
— SPECIFICKA VEHIKULA

Specifické vehikula jsou prostfedky typické pro nemocni¢ni ¢innost. Nevyskytuji se
jinde neZ v nemocni¢nim prostiedi. Uzce souvisi s diagnostickymi a terapeutickymi
zasahy a postupy nezbytnymi k uzdraveni pacienta.

Specifickd vehikula umoziuji pfeZiti a pomnoZzeni mikrobd. Podileji se na vzniku
specifickych ,,vlastnich® nemocni¢nich ndkaz. Uplatiiuji se jako prostfedek Siteni
nakazy pfi takovych Cinnostech, jako je operace, aplikace injekci, infuze 1écebnych
roztokl, cévni a mocova katetrizace, uméla ventilace, endoskopie, hemodialyza, sto-
matologické oSetieni, implantace cizich téles a méfeni ocniho tlaku.

Samostatnou kapitolu tvofi 1ékarské néstroje a prostfedky zdravotnické techniky.
Jejich sterilita se zajistuje sloZitym postupem, jehoZ ¢asti je predsterilizacni pfiprava,
baleni, sterilizace a kontrola sterilizace.

5.1 OPERACNI RANA

Operacni rana pfedstavuje chirurgicky fez (incizi) kiZe, sliznic a jinych tkani v misté
chorobného loziska. Incizi vznikne operacni rana.

WHO déli operacni rany do n€kolika skupin podle mozné pfitomnosti mikrobt
na rany [WHO 1981]:
 chirurgicky cisté (operacni rany na systémech, které nemaji vlastni mikrofl6ru.

Jde o vSechny operacni rany s vyjimkou gastrointestindlniho, respira¢niho a uro-

genitalniho traktu)

* chirurgicky cisté kontaminované (opera¢ni rany na nezanicenych systémech

s vlastni mikroflérou: gastrointestindlnim, urogenitidlnim a respiracnim)

* chirurgicky kontaminované (operacni rany na zanicenych vyse uvedenych systé-
mech)

» zneCisténé (traumatické nebo jiné poruseni kiize, napf. incize u abscest)

* jiné (napt. biopsie)

Ranné ndkaza (RN) je infekce v rané vznikla v souvislosti s chirurgickym vyko-
nem. V literatufe je také oznaCovéana jako SSI (surgical site infection).

Podle Hultona ma ranné ndkaza Ctyfi klinické stupné: zarudnuti, serézni sekreci,
hnisavou sekreci z mensi plochy rany a hnisavou sekreci z celé plochy rany, event.
jejirozpad, dehiscenci [Hulton 1985]. Ranné ndkazy patfi s urindrnimi a respiracnimi
k nejcastéjsim nozokomidlnim ndkazam. Prevalence RN na chirurgickych oddé€lenich
pedstavovala v r. 1987 u operovanych pacientt 15,6 % [Srdamové 1988].
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Infekce (infikovani) operacni rany zavisi na fadé faktora, které se uplatiuji v jed-
notlivych fazich operac¢niho déje:
» predoperacni piiprava
* vlastni operacni proces
* pooperaéni péce o pacienta

Presto se muiZe stat, Ze ke vzniku ranné nakazy nedojde béhem vyse uvedenych
fazi opera¢niho déje, tj. b€hem hospitalizace, ale aZ po propusténi v domécim proste-
di ¢i v jiném zdravotnickém ¢i socidlnim zafizeni. Retrospektivni kohortova studie
[Daneman 2010] odhalila 13,5% prevalenci rannych nakaz, z nichZ téméf polovina
byla identifikovana aZ po propusténi pacienta. Je zfejmé, Ze tyto NN unikaji pozor-
nosti a evidenci. Nékteré zemé, napf. Dansko [Leth 2010], maji vytvofeny compute-
rovy systém na posthospitaliza¢ni NN.

5.1.1  Predoperacni priprava

V této fazi je dllezité pfipravit celkove pacienta na operaci. V prvé fadé jde o zlik-
vidovani jakéhokoliv infekéniho procesu v téle pacienta, zv1asté v operacni lokalité.
Do celkové pripravy patii i vyrazné sniZeni t€lesné hmotnosti u obéznich pacientii
a kompenzace jiného zakladniho onemocnéni (hypertenze, diabetes mellitus, meta-
bolické poruchy apod.).

Z hlediska prevence vzniku RN je dulezité minimalizovat dobu piedoperaéni hos-
pitalizace. Cim krat3i bude tato doba, tim mensi bude moZnost kolonizace pacienta
nozokomidlnimi kmeny mikroorganismd. Rada ptedopera¢nich vySetfeni probiha
dnes ambulantné, nicméné mikrobiologické vySetteni zabratiujici zavleceni mikro-
bidlnich kmend do nemocnice by mélo byt provedeno bezprostiedné pred operaci
mikrobiologickym pracovi§tém dané nemocnice.

Vlastni naplni pfedoperacni ptipravy je diikladna hygienicka ocista pacienta. Hy-
giena vecer pred operaci se provadi s pouzitim baktericidniho mydla. Holeni pred
operaci — misto predpokladaného zakroku holit jen v nejnutnéjsich pripadech a to
bez traumatizace kiize (holici elektricky strojek, ne Ziletky ¢i jednorazovy strojek)
., clipping not shaving “.

K hygienické ocisté patfi i klyzma, vyprazdnéni obsahu tlustého stfeva, a to pred
operacemi v celkové narkéze a pred zdkroky v duting bfisni ¢i panevni. Klyzma se
provadi podle indikace lékate. M vyznam mimo jiné i pro prevenci klostridiovych
rannych infekci.

Neméné dulezity je zptisob dopravy pacienta na sal. Pacient odjizdi v ¢istém ne-
mocni¢nim pradle s pevné zakrytou vlasovou ¢asti hlavy (pfi operaci mozku jsou
vlasy odstranény). Vozik pro nemocné, jimz je pacient vezen na operacni sal z od-
déleni (nebo pojizdné ldzko z oddé€leni), se ponechd na konci ochranné (bilé) zony
a nemocny se v misté filtru (,,prekladisti*) preklada na vozik urceny pro operacni
sal (nebo na specidlni soucasti operacniho stolu, napf. pro systém Magutt). Na tento
operacni vozik se pacient preklada jiz zcela nahy, bez obleceni, prikryty rouskou
operacniho sélu.
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Celkové komplikace:
* Sok
* sepse

Pfic¢inou vzniku komplikaci je nedodrzeni zasad asepse, nedostatecna dezinfekce
ktze pacienta pred vpichem a nedodrZovani zésad hygieny rukou zdravotnického
personalu. V prosinci 1998 a lednu 1999 byl v jedné nemocnici v CR opakova-
né zaznamendn zvySeny vyskyt flebitid na JIP odd€leni hrudni chirurgie u pacientd
po provedenych operacnich vykonech. Za 6 az 8 hodin po zavedeni flexily (na ope-
racnim séle) se objevilo zarudnuti mista vpichu, bolest, postupné zarudnuti paze,
teplota 38 °C. Setienim se zjistilo, Ze dezinfekce mista vpichu na opera¢nich salech
(provadi anesteziologicka skupina) se provadéla postiikem alkoholovymi dezinfek¢-
nimi preparaty. Bezprostfedné po aplikaci dezinfek¢éniho preparatu byla do loketni
jamky zavedena flexila. NedodrZoval se Casovy limit 1 minuty pisobeni a ani nebyla
dodrzena podminka zaschnuti dezinfek¢niho preparétu. Pacienti opoustéli operacni
sal bez kryti flexily [Pokorna 1998].

Asepticky postup véetné pouziti rukavic je nutno dodrZet i pfi odbérech krve, napt.
u diabetiktl, u kterych se pravidelné kontroluje glykemie v krvi. Praxe ukazuje, Ze
tomu tak vZdycky neni.

Opatreni:

» Myt sia dezinfikovat ruce pfed pfipravou i aplikaci

» pfipravit injekce v Cisté ¢dsti oddéleni (vySetfovny, pfipravny atd.) na cistych vyclenénych
pracovnich plochdch

» provddét odbéry krve na laboratorni vysetteni ve vyclenéné cdsti oddélent, ordinace apod.

» pouZzivat vyhradné jednodcelovy materidl (jehlu, stfikacku), pro venepunkci pouZivat uzaviené
odbérové vakuové systémy

»  zkontrolovat pri aplikaci Iékd druh Iéku, jeho zpdsob aplikace

» Sklepat lék v ampulich pfi adjustaci a otfit ctvercem namocenym v dezinfekcnim roztoku pred
napilovdnim a odlomenim

» sejmout kryt pfi adjustaci Iéku v lahvickdch (kovovy, plastové cepicky apod.), pryZovou zdtku
prred propichnutim dezinfikujeme Ctvercem namocenym v dezinfekcnim roztoku

» nasdt Iék sterilni jehlou

» pouZit pri aplikaci ockovacich Idtek jinou injekcni jehlu pro nasdti ockovaci ldtky a jinou pro
aplikaci (nékteré ockovact ldtky se musi aplikovat tzv. suchou jehlou)

» osetfit kiiZi pfed vpichem — Ctvercem nebo tamponem namocenym v dezinfekcnim prostredku
urceném na antisepsi kiize. Ke kryti vpichu pouzijeme sterilni tampon nebo Ctverec, nebo
miiZeme dezinfikovat kiiZi sprejem. V obou pripadech nechat kiZi zaschnout.

»  pfi provddéni venepunkce pouZit vzdy ochranné rukavice, stejné tak pli injekcnich aplikacich
u pacientd VHB, VHC, HIV atd.
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5.2.2  Infuzniroztoky

K dalSim intravenéznim aplikacim patii infuze, parenterdlni vyZiva, transfuze. In-
travendzni infuze jsou nejbéznéjsi invazivni metodou pouZzivanou na kazdém ne-
mocni¢nim oddéleni. Parenteralni vyZivou rozumime nitroZilni pfivod Zivin a elek-
trolytd. Transfuze je prevod krve, plasmy nebo masy erytrocytl. Infuze se podavaji
bud do perifernich cév, nebo centralné do v. subclavicularis ¢i v. jugularis externa
(interna). Intravendzni katétr je cizi téleso. V organismu vyvolava reakci vytvorenim
tenkého fibrinového filmu jak na vnitfnim, tak i na vnéjS§im povrchu katétru. Tento
film je kolonizovan mikroorganismy.

Intravenézni katétr miiZe zptsobit mistni infekt (zarudnuti, otok, bolestivost),
tromboflebitidu nebo celkové postiZzeni organismu (bakteriemie, sepse).

Pficinou infekce je kontaminace infuzniho roztoku nebo Castéji kontaminace
katétru. Infuzni roztok miZe byt kontaminovan jiZ pfi vyrobé nebo pfi nespravné
manipulaci se sterilnim setem kontaminovanyma rukama, napf. pfi pfipichovani me-
dikamenti apod. Katétr miZe byt kontaminovan pfed nebo béhem aplikace (obr. 5.1).

Kontaminace prosttedi, v kterém se aplikuje infuzni roztok, mize zpisobit u le-
Zicich pacientt zvySeny vyskyt pozitivnich hemokultur na Ps. aeruginosa, Entero-
bacter sp. a Acinetobacter sp. Vehikulem pfi jedné epidemii byla vypust umyvadla

Opatreni:

» provddét kontrolu infuzniho roztoku (zpdsob uskladnéni, celistvost obalu atd.), vyfadit z po-
uziti roztoky zakalené, opaleskujici, s viockovdnim a s proslou exspiracf

» dodrZovat zdsady asepse pfed kaZdou aplikaci (myti rukou, bezdotykovd technika pfi mani-
pulaci se setem, diikladnd dezinfekce kiiZe, sterilni kryti)

» 0Cistit pryZovou zdtku pred vpichem (i opakovanym) tamponem dokonale smocenym ve vhod-
ném dezinfekcnim roztoku s virucidnim tcinkem. Po casové expozici 30 az 120 sekund zdtku
propichnout sterilni jehlou, po pouZiti ihned vytdhnout a zlikvidovat, pokud nejde o specidini
Jjehlu s krytem a antimikrobidini bariérou

» vyménit infuzni soupravu okamZité po skonceni krevni transfuze nebo po aplikaci lipid( v in-
fuzi

» odstranit katétr co nejdrive

» kontrolovat pravidelné misto zavedeni katétru, pfi prvnich zndmkdch zdnétu jej vyjmout z téla

» vymériovat sterilni kryti podle potfeby, udrZovat misto inzerce suché zabezpecit fddnou fixaci
kanyly

» pouZit tenké jehly a teflonové katétry pro déle trvajic/ infuzni terapii

» vymeénit infuzni sety pfi dlouhodobé infuzni terapii kaZdych 24 hodin. Pri krdtkodobé aplikaci
se pouZivd 1 infuzni set na 1 infuzni ldhev

» dezinfikovat postfikem nebo otfenim pripojené uzaviené systémy (aplikace Iékii) a sterilné
prikryt jejich volné konce

» plipravovat infuzi zdsadné v ¢isté cdsti oddéleni, na dezinfikovanych pracovnich plochdch

» pliddvat [éky do roztoku tésné pfed poddnim; naprosto nepfipustnym pracovnim postupem je
ponechdni jehly v pryZovych zdtkdch infuznich roztokd a Iéciv
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pii vyrobé, skladovani

(nesterilita)
infuzni roztok <

pied a béhem aplikace
u lizka

KONTAMINACE
KONTAMINACE ruce zdravotnického
persondlu

pii vyrobé, skladovani

katétr pred aplikaci u lGizka

béhem aplikace
(pacientova kozni
mikrofldra) (bakteriemie)

Obr. 5.1 Zplisoby kontaminace pfi aplikaci infuzniho roztoku

na ambulanci v blizkosti stole¢ku na pfipravu infuzi. K pfenosu doslo pfi myti rukou
persondlu, kdy aerosol z vypusti umyvadla kontaminoval infuzni 1dhve nejprve na po-
vrchu, pozdéji i uvnitf, po celou dobu, nez byl obsah infuznich lahvi spotfebovin
[Pokorna 1998].

Nejcastéjsimi agens katétrovych infekci jsou koagulaza-negativni stafylokoky,
Staphylococcus aureus, korynebakterie i gramnegativni fléra, tedy mikroorganismy,
které jsou na kiZi. Jejich prevence vyZzaduje dodrZovani stanovenych reZimovych
opatfeni [Miillerova 1997].

5.2.3  Lécebné roztoky

Lécebné roztoky nemusi zlistat pfi vyrobé, distribuci a aplikaci sterilni. V pfipadé
poruseni hygienicko-epidemiologického reZimu se mikroby, které jsou riistové nena-
ro¢né, v lécebnych roztocich pomnozuji. Pokud ma originalni baleni téchto roztokid
vétsi obsah (1 litr), je nebezpeci mikrobidlni kontaminace pfi op&tovném otvirani
a pouzivani. Pfi nedodrZeni zdkladnich reZimovych opatieni se tak 1é¢ebny roztok
miZe stat vyznamnym vehikulem pfi vzniku NN.
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Panevni absces je charakterizovdn jako lokalizované hromadéni se infikované tekutiny v panevni duting, obvykle
v rektouterinnim nebo rektovezikalnfm prostoru. Budou pfitomny zndmky infekce (horecka > 38 °C) a rezistence,
kterd mize byt bolestivd a je Casto zfejmad pfi abdomindInim nebo panevnim vysetfeni. Diagnéza mize byt podpo-
fena laboratornim prlikazem zahrnujicim izolaci bakterif z kultur ziskanych z aspirdtu a leukocytézou (> 11<10°17).
Vhodné zobrazovaci metody obvykle potvrdi lokalizaci a v gynekologické praxi pomohou pfi diferenciaci tuboova-
ridiniho abscesu a pyosalpingu.

Subfrenicky absces je definovan jako hromadénf infikované tekutiny pod brénici spolu s klinickymi nebo labo-
ratornimi zndmkami infekce. Mezi klinické symptomy patfi bolest nebo diskomfort, anorexie, dbytek na hmotnosti,
porucha hybnosti brénice, pleurdini vypotek nebo zanétlivy otok. Kterykoli ze jmenovanych piznakd, spolu s pretr-
vavajici horeckou (> 38 °C) a leukocytézou > 11x10°I"" by mél upozomnit klinika na moznost této diagnozy. Mélo
by byt provedeno laboratorni potvrzeni izolaci bakterif z kultury z aspirdtu z drendZe, nebo za pouZitf ultrasonografie
nebo jiné optické kontroly.

(n) Infekce kostf a kloubd. Klinickd diagnéza septické artritidy nebo osteomyelitidy s mikrobiologickym prlikazem
nebo bez néj.

Chirurgicky navozend infekce v kostech a kloubech se miiZe projevit jako ¢asnd nebo pozdni. Diagnéza casné infek-
ce je zalozena na pfitomnosti klidové bolesti, horecce > 38 °C piretrvavajici déle nez 48 hodin a je podpofena izolacf
bakterif z kultur, pokud jsou k dispozici. Pozdni infekce (definovand jako infekce, kterd se projevi déle nez za 3 mésice
po operaci) je stanovena pfi ptomnosti klidové bolesti, pretrvavajici elevaci FW > 30 mm/h nad pfedoperacni ro-
vel, radiologickych zméndch v kosti ukazujicich na infekci a izolaci bakterif z kultur, pokud jsou k dispozici. Hluboké
kultury ziskané aspiraci nebo chirurgickou exploraci jsou upfednostiovany pfed kulturami ziskanymi z povrchovych
ran, protoZe tyto mohou poskytovat téZko interpretovatelné vysledky ndsledkem pfitomnosti koZni fléry. Tyto definice
mohou byt také pouity pro traumatickd (otevfend) poranéni a v této souvislosti mé zdsadni vyznam pro ndslednou
1é¢bu stupen poskozenf mékkych tkani, odtrZeni periostu a poranénf cév. P¥itomnost gramnegativnich mikroorga-
nism{ nabyva na vyznamu, pokud dolo k vaskularmimu poskozent.

(0) Infekce protetickych implantdtd: Infekce implantdtu vyplyva z pfitomnosti jednoho nebo vice z nésledujicich pfi-
znakl — bolest, pretrvdvajici horecka > 38 °C po dobu 48 hodin, lokInf zndmky zanétu tam, kde je implantét povr-
chovy, RTG prikaz tam, kde je implantét v souvislosti s kosti nebo k nf pfiléhd, zvyseny pocet leukocytd (> 11<10°
I'"). Diagnéza infekce miiZe byt doloZena izolaci bakterif z kultur z tekutiny v okoli implantdtu, ze sekrece z rany,
z dutiny nebo z krve. Oportunni mikroorganismy jako napf. koaguldza-negativni stafylokoky nabyvaji na dlileZitosti.
Rozdily v lokalizacich a typech protéz nedovolujf zformulovani zcela vieobecné definice. ProtoZe infekce mze vznik-
nout pozdé, viechny hluboké infekce vztahujici se k opera¢nimu mistu a kimplantatu béhem jednoho roku po operaci
budou revidovdny jako pooperacnf infekce.

(p) Kontinudini ambulantni peritonedini dialyza (KAPD): Hlavnim rysem KAPD peritonitidy je, zkaleny vak”, zplisobeny
zvysenym poctem leukocytd > 100 bunék/mm?. Tento ndlez miiZe, ale nemusi byt doprovdzen mirnou teplotou,
bolestf bficha a palpacni citlivosti.

Poznamky:

a) > 100 leukocyt/ mm? + mikrobiologicky ndlez = jistd diagnéza

b) > 100 leukocytd/ mm? + chybi mikrobiologie = pravdépodobnd diagnéza
) proinfekce v mistech zavedenf a v prlibéhu katétru viz (d)

(q) Jiné (ostatni) infekce: Nékteré dalsi vyznamné infekce jsou: HIV infekce, oportunni infekce, morbilli (spalnicky),
hepatitida a varicella-zoster.

Podle Spencer RG, et al. National prevalence survey of hospital acquired infection: definitions. J Hosp Infect 1993;
24:69—76. zpracovaly MUDr. Marta Ludvikovd a MUDY: Lenka Novotnd, skupina epidemiologie, SZU — CEM Praha.
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2. Pracovisté patologie
Z&kladni provozni prostory pracovisté jsou:

a)
b)
0

)
)

o

e

f)

pitevna,

prostor pro pfijem a vydej zemrelych,

prostor pro pifjem bioptického a cytologického materidlu,

prostor chladicich zafizeni pro zemfelé a mrazicich boxd,

histopatologickd laboratof; laboratoF se mliZe clenit na Gseky laboratofe autoptické, bioptické, cytologické,
molekuldrné patologické, imunohistochemické a elektronmikroskopické,

administrativni mistnost.

Pitevnu a histopatologickou laboratof Ize zfidit té7 jako samostatné pracovisté.
Vedlejsi provozni prostory pracovisté jsou:

a)
b)
0
)
)
f)
9

D O

sanitdrni zafizenf pro zaméstnance vcetné hygienické smycky,
mistnost pro odpocinek zaméstnanc(,

sklady materidlu,

archiv histologickych preparatti a parafinovych blokd,

sklady cistého a pouzitého prddla,

dlozisté biologického odpadu,

(klidovd mistnost.

2.1. Pitevna
Vybaveni:

a)
b)
)
)

o N

k)

umyvadlo a dfez nebo vylevka,

ndbytek pro praci zdravotnickych pracovnikil a jinych odbornych pracovnikd,
pitevn still,

soubor ndstrojd k pitvé, pila na kosti, pomiicky pro odbér tkanf k histologickému, mikrobiologickému a dal$fm
vyetfenim,

tkriovy procesor, pokud nenf v laboratofi,

operacni svitidlo,

stolek na orgdny,

instrumentacni stolek,

vahy na orgény,

vybavenf pro fotodokumentaci zemrelych,

vozik k prevézeni tél zemrelych.

Pitevna musi mit minimalnf plochu 20 m2,

2.2. Histopatologické laboratof
Vybavent:

umyvadlo a dfez nebo vylevka,

laboratornf stoly,

pfikrajovaci stlil s odsdvanim,

pfistroje pro odvodiovdni materidlu a zalévéni do parafinu,
termostat,

mikrotom pro krdjenf histopatologickych fezd,
tkdnovy procesor,

vyhfivacf plotna,

chladnicka,

mrazici box,

laboratorni vahy nebo piedvézky,
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Candida tropicalis 716
cefalosporiny 35, 39, 43, 44,45, 272
- III. generace 39, 43
celulitida 794

ciprofloxacin 35, 44
Citrobacter freundii 147
Citrobacter sp. 28, 43
Cladosporium 97

Clostridium difficile 28, 40, 91
- epidemiologické opatfeni 4/
Clostridium perfringens 28
Clostridium tetani /48
Corynebacterium jeikeium 45
Corynebacterium pseudodiphtheriticum 63
Corynebacterium sp. 109
cotrimoxazol 273

Coxsackie virus 207
Cryptosporidium parvum 96
cysticka fibréza 42

cytokiny 274
cytomegalovirova infekce 72
cytomegaloviry 29

cytostatika 130, 141

REJSTRIK

C

Castice

- limitni poéty 82

- prachové 111,117,156
Cepice 266

cerny kasel 70

Cisticka, ultrazvukova 213
Cisty prostor 83

Clenovci

- eusynantropni /46

- hemisynantropni /46

D

dekalcifikace 197
dekontaminace 136, 137
- prostiedi 116
- selektivni 273
- trovefi G¢innosti /37
- vysetfovacich endoskopi 184
dekubitus 268 viz téZ proleZenina
- 1écba 270
— riziko vzniku, odhad 269
Den myti rukou 64
dermatitida 201, 268
- kontaktni irita¢ni 268
dermatéza 260
detergenty 272
dezinfekce 112,113,117,256
- dvoustupriova 179, 180, 183
- chemicko-termickd /83
- pokoZky pacienta a jeji rizika 267
- pradla 107,111
- rukou 64, 68, 69, 155, 187, 263
- stomatologickych pracovist 7190
- velkoplos$na 718
- v otevienych systémech &7/
- v uzavienych systémech 8/

- vySSi stupeni 179, 180, 183
dezinfek¢ni prostiedky 7178, 190
- alkoholové 68
- rezistence 63
dezinfektor, termicko-chemicky /87
diabetes mellitus 200
dialyza 194
- peritonedlni 195, 206
dialyza¢ni koncentrat 197
dialyzat, mikrobiologicky nalez 795
dialyzator 196
dieta 324
dietni postup, standardizovany 325
dietni systém 700, 323
difterie 72
difteroidy 202
doprava pacienta na sl 153
dotaznik 25
dysenterie, bacilarni 71, 101
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edém 166
ektoparazit /48
ekzém 268
elektroda, srde¢ni 203
ELISA test 95
embolie, septickd pulmonalni 794
emise Castic z povrchu téla osob 85
empir 41,59, 167
- jednordzovy 43,76
empyem 33
endoftalmitida 204
endokarditida 44, 194, 204
- Casna 202
- postimplantaéni 202
- pozdni 202
endoskop 178
- dekontaminace /83, 184
- déleni podle zpisobu pouziti 183
- druhy a jejich oSetfovani 318
- flexibilni digestivni /79
- operacni 179
- skladovani 320
- zasady cisténi 318
- zasady dezinfekce 379
- zasady sterilizace 319
endotoxiny 98
Enterobacter aecrogenes /48
Enterobacter agllomerans /48
Enterobacter cloacae 20, 116, 147, 165, 174
Enterobacteriaceae 28, 44, 63, 96, 158, 203
Enterobacter sp. 18, 43, 96, 147, 163
Enterococcus cloacae 193
Enterococcus faecalis 28, 38, 47,48, 116
Enterococcus faecium 28, 38, 47, 48
Enterococcus sp. 148, 178
enterokoky 18, 28, 38, 158, 203, 256
- vankomycin rezistentni 28, 38, 39, 120, 194
enteroviry 29, 71, 207
enzymatické pripravky 272
enzymoimunoassay 4/
epidemicka keratokonjunktivitida 207
epidemie, vodni 96
erythromycin 35
Escherichia coli 18, 20, 28,48, 116, 165, 174,
178
ethylalkohol 208
ethylenoxid 234, 236
etiologické agens 18, 20, 123,278
European Antimicrobial Resistance Surveillance
System 47
eviscerace bulbu (oka) 165, 204
exfoliatin 709
exotoxin TSS1 33
externi méfidla 245
extrinsic faktor 170

F

faryngitida 71, 201
fenotypizace 30
filtr 84, 153
- hygienicky 156
- jednordzovy 221
- pacienti 47
- pro persondl 155
- textilni 221
filtrace, tfistupiiova 84, 87, 92
flebitida 162
flora
- anaerobni /94
— bakteridlni 28, 188
- endogenni 261
- exogenni 261
- faryngélni 44
- gramnegativni 21/, 164
- kozni 44,203, 267
- mikrobidlni 15, 154, 157
- nemocni¢ni 13,55, 61
- patogenni /93
- rektalni 171
- smiSend 201

- stafylokokova 201
fluorochinolony 34, 40, 44
formaldehyd 234
formalin 87
formule 104, 105
fotokatalyza, oxid titani¢ity 91
Francisella tularensis 148
Fusarium 124

G

gastrointestinalni trakt 104
gentamicin 35, 38, 44
germicidni zafi¢ 89

glukéza 105

glutaraldehyd 179, 208
glykokalyx, extraceluldrni 37
glykopeptidy 34, 35, 38, 39

H

Haemophilus influenzae 20, 42, 174
HboV-human bovavirus 29
Helicobacter pylori 178
helium 177

hematom 161, 194
hemoblastéza 260
hemodialyza 193

- extrakorpordlni 796
hemofily 28

hemokultura 37, 166, 202, 283
HEPA filtr 84, 87



hepatitida 126, 285, 304

- virova 24,29,72,73,75

- — typuA 71

- — typuA-E 195

- — typuB 73,194

-— typuBaC 70,126, 186
-— typuC 195

Herpes virus hominis 207
herpesviry 29

HIV infekce 285

hmyz ve zdravotnictvi /46
hospitalismus, neinfekéni 275
hospitalizace 13, 14, 28, 45, 55, 153
- nalJIP 262

- predoperacni 153

houby 194

- mikroskopické 80

- mikroskopické vldknité 63, 89
- saprofytické 80

hybridizace DNA se znacenou sondou 3/
hydrocefalus 203

hydroxyapatit 205
hypoalimentace 262
hypoperfuze 262

hypoxie 262

Ch

chemoterapeutika 28

- rezistence 29, 63
chemoterapie 45

chinolony 37, 44,45
Chlamydia trachomatis 207
chlamydie 28

chlopiiova dysfunkce 202
chloramfenikol 35, 44
chlorhexidin 45, 63
cholesterol 700
chromozomalni DNA 33
chronické selhani ledvin 794
chiipka 29, 72

- mexickd 92

- prasec¢i 92

identifikacni list 734, 135

imipenem 44

implantace 200

- cévnich protéz 203

- intraokuldrnich ¢ocek 204

- intrauterinnich télisek 203

- kardiostimulatoru 203

- kloubnich ndhrad 200

- pomiucek v centrdlni nerovové soustavé 203
- srdec¢nich chlopni 202

REJSTRIK

implantat 200, 204

- dentdlni 205

- kontaminovany 201

- nitrokostni 205

- posunuti 204

- prsni 204

- ruptura 204

- svraStovani 204

imunodeficience, sekundarni 794

imunoglobulin, homologni 274

imunomodulace 273

- adjuvantni 7194

- lécivo 274

imunosupresivni latky 273

incize 158

indikator

- biologicky 137, 252, 254 viz téZ bioindikator

- fyzikalni 245

- chemicky 234,247,251, 252

- procesu pro sterilizaci formaldehydem 248

- procesu pro sterilizaci suchym teplem 248

- procesu sterilizace tiidy A 248

- pro specifické zkousky tiidy B 248

- pro vice promé&nnych tfidy D viz steriliza¢ni
indikator

infekce 163 viz téZ nakaza

- acinetobakterova 44

- centralniho nervového systému 284

- Casnad 193

- dolnich mocovych cest 17

- dychacich cest 282

- gastrointestindlniho systému 284

- HIV 75,76, 186

- hornich mocovych cest 17

- chlamydiovd 72, 284

- jiné 285

- katétrova 21, 38, 44, 82, 164, 166

- kosti a kloubd 285

- kozni 284

— krevniho fecisté 21, 23, 24

- meékkych tkani 284

- mocova 24, 46

- mocovych cest 282

- o¢ni 284

- operacni rany 153 viz té7Z rannd infekce, ranna
nékaza

- oportunni 285

- pohlavniho ustroji 284

- postimplantacni 202

- pozdni 7193

- protetickych implantata 285

- smiSena 20, 174

- spojena s intravaskuldrnimi katétry 283

- urinarni 44 viz téZ nadkaza, urinarni

- udni 284

- zavleCend komunitni /3

infek¢ni mononukledza 72
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infekéni proces 153 Klebsiella pneumoniae 20, 24, 47, 48, 64, 116,
infekénost 136, 137 147,165, 174
infiltraty 161 Klebsiella sp. 18, 28, 43,44, 96, 178
infuzni roztok 161 klimatizace 120, 156
- zpusob kontaminace 163 klimatiza¢ni zafizeni 81, 84, 87
injekce 161 - vystavba a instalace 92
inkontinence 170, 269 klindamycin 35
inkubator 127 klistak holubi 748
intoxikace 100 klostridie 28, 40
- akutni 236 kloubni ndhrady 200
- zpotravin 100 klyzma 153
intubace 174 kmeny
isopropylalkohol 208 - bakteridlni /48
izolace, typy 55 - multirezistentni 28, 124
- nemocni¢ni 29, 46, 55
J - — multirezistentni 46
- polyrezistentni TBC 72
jednotka intenzivni péce 55, 262 - vankomycin-rezistentni 40
kocka 148
K koky, grampozitivni 28, 40, 194
kolagendza 260
kal, amalgamovy 191 kolonie tvoiici jednotky 108
kalcifikace 205 kolonizace, faryngedlni 95
kampylobakteriéza 101, 148 kombinéza, celot&lova 86
kandidy 21, 29, 63, 158, 166, 201 komplikace
kanyla 260 - posthemodialyzacni 793
- arteriovenézni /93 - po vpichu 161
- bezpecnostni 76 - proleZenin 270
- brouSena 167 kompresor 191
- endotrachedlni 174 konéetiny, amputované 140
- koZni tunelova 167 kondicionovani 236
kanylace konjunktivitida 201
- dychacich cest 262 - adenovirova 72
- zil 261 kontaktni alergicky ekzém 268
kapky, oéni 165 kontaminace 38
kapsula 204 — bakteridlni 64, 97
karbapenemy 35, 44, 272 - biologicka 177
katarakta 165, 204 — chemicka 97, 98
katétr 17, 260 - mechanickd 97
- centrdlni venézni 166, 193 - mikrobidlni 98, 167, 177, 187, 242
- centralni Zilni 27 - obalu 7143
- dialyzaCni 7195 - praci vody 113
- epiduralni /68 - pradla 113
- intravenézni 163 - rukou zdravotnického persondlu 27
- misto inzerce 167 - sekundarni 184, 257
- mocovy 170 - vzdus$na 80
- periferni Zilni 2/ kontejner 2217
- peritonedlni /95 - klecovy 111
- tunelovy 168 - sfiltry 221
katetrizace 167, 170 - sventily 222
- do podkoZni manZety 167 kontinualni ambulantni peritonealni dialyza 285
- krevniho fecisté 21, 262 kontraktura, kapsularni 204
— mocového traktu 17, 170, 261 koroze 188,215
- pomoci lokdtoru 167 - bodova 212
kavitace 273 - elektrolyticka 272
keratitida 165 - plosna 212

- Stérbinova 212
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kortikoidy 262

korynebakterie 158, 164
kotrimoxazol 35

krev, mimotélni ¢isténi 196
kuchyné

- centralni /02

- centrdlni mlécnd 104

- Cajova 102

- mlécna 103

ktze 158

kvartérni amoniové slouceniny 63, 215
kvasinky 28

kyselina peroctova 180, 233
kyslik 177

kyslikem obohaceny vzduch 177

L

lazenska lécebna 127

laznég, praci 109

1é¢ivo, nepouzitelné 141

Legionella sp. 28, 45, 109, 124, 313, 316

legionel6za 93, 95

- cestovni 315,317

- definice 313

- epidemie 95

- epidemiologické Setfeni 3716

- laboratorni diagnostika 95

- laboratorni vySetieni 373

- nozokomidlni 3715

- potvrzeny pripad 313

- pravdépodobny piipad 313

- profesiondlni 375

- systém hlaseni 376

legionely 95, 124, 312

- metodicky navod k zaji$té€ni programu surve-
illance legionel6z 313

legislativa platna v oblasti epidemiologie a mik-

robiologie 326

lékarna 141

lékopis 188, 215

Leuconostoc sp. 40

linezolid 36

linkosamidy 34, 39

Lucilia sericata 148

lazkoviny, vyména 710

luzkovy fond 127

M

makrolidy 34, 45

malovani 720

Maltophilia sp. 44

mamografie 205

markerovani nemocni¢nich kmena 29
material

- biologicky 57

REJSTRIK

- klinicky 374

- medicindlni plyny 177

- obalovy 217

- odebrany z technickych zafizeni 374

- spotiebni 196

meningitida 33, 44, 64

- kritéria pro splnéni diagnoézy 284

methicilin 34, 35, 37, 57

metody

- epidemiologické 23

- genotypizacni 32

- s amplifikaci vystupniho signdlu 32

metronidazol 39, 41

Mezinédrodni den dezinfekce rukou 64

mezioplachy 213

Micrococcus sp. 109

mikroby 63, 158, 164,212

- gramnegativni 16, 171, 174,201, 203

- grampozitivni 16, 195, 201

- hydrofilni 94

- stfevniho traktu 20

mikrofiltr 721

mikrofléra 254

- endogenni /78

- exogenni /78

- hornich cest dychacich 59

- kozni 158

- nemocni¢ni 61, 63, 80

- operovaného pacienta 201

- pacienta 13, 15,57

— rezidentni 63, 68

- stfevni 40, 103

— tranzientni 63, 66, 67, 68

- v nosni dutiné 57

- vzdu$na 82

mikrokoky 63

mikroorganismus 28, 111, 166, 177

- oportunni 285

- Zivotaschopny 82, 156

mikrovlnna trouba 104

mléko, mateiské 104

mo¢, kultivace 171

mocové cesty 262

molekularné typiza¢ni metody, déleni 37/

monitoring prostfedi 722

mop 117

Moraxella catarrhalis 174

Morganella morganii 43, 148

moucha, synantropni 746

MRSA viz Staphylococcus aureus methicilin
rezistentni

multirezistence pivodct 35

mupirocin 168

mura /48

Mycobacterium tuberculosis 74

mycka 211

mykobakterie 201/
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myti
- rukou 64, 66, 67
- velkoplosné 112

nadoba

- dekontaminacni 27/

- svikem 220

Naegleria fowleri 95

néahrada, zubni 790

nakaza viz téZ infekce

- alimentarni 700

- détského véku 70

- kontaminovanou krvi 72, 76

- profesiondlni 54, 61, 70, 187

- prenasend fekalné ordlni cestou 77

- prenasend kontaktem 74

- prenasend vzdusnou cestou 7/

- urinarni 170

Naérodni referen¢ni laboratof pro legionely 312

nastroje a pomiicky

- baleni 276

- cisténi 211

- CiSténi ultrazvukem 2173

- dekontaminace 270

- dezinfekce 274

- operacni 158

- oSetfovani 210

- rucni postup myti 273

- stomatologické 187
- strojovy postup myti 2/3

natéry s nanocasticemi oxidu titanic¢itého 92

navstévy 59

- prechodné omezeni 60

- zakaz 60

nebiologické systémy 252

- pro pouziti ve sterilizitorech 248

- vyznam sterilizatorl a sterilizacnich postu-
pa 251

nedonoSenec 260

nehty 66

nekréza 161

- dekubitdlni 268

nemocnice /27

nemocni¢ni ndkaza I3 viz téZ nozokomidlni
infekce, nozokomialni ndkaza

nemocni¢ni pradlo /07 viz téZ pradlo

nemoc, parenterdlné€ prenosna 195

nemoc z koci¢iho skrabnuti /48

neStovice, plané 70 viz té7 varicella-zoster

neutropenie 45

nitroo¢ni tlak 207

noroviry 29

nosi¢ 61, 100

nosicstvi 54, 55,62, 70, 201

- asymptomatické 62

nozokomidlni infekce 282 viz téZ nemocni¢ni
néakaza, nozokomialni ndkaza

- diagndéza 282

- exogenni 62

- systém definic 286

nozokomialni nakaza 124, 164 viz téZ nemocnic-

ni nakaza, nozokomialni infekce
- bakteridlni /86
— definice 13,282
- diagnéza 56
- endogenni 13,57, 158
- exogenni I3, 54
- hemodialyzacéni 7194
- historie 12
- klinické prevence 271
- kritéria pro diagnostiku 75, 57
- mocového traktu /7
- nespecificka 13, 54
- o¢ni 208
- postimplantacni 195, 203
- povinné hlaseni 56, 278
- prevence a kontrola 280
- predpoklady klinické podstaty vzniku 260
- prenos 80
- pavodce 28, 33
- respiracniho traktu 79
- rizikové faktory 14, 161
- specificka 13,55
- virova 186
- vznik 73
- zdroj 54,201
nozokomidlni traumaticka myidza 148
nukleova kyselina, denaturace 32
nutri¢ni stav 262
nystatin 273

(o)

obal 219
- kontaminovany /43
- papir-folie 279
- pevnosténny 220
- primarni 253
- pro jedno pouziti 218
- pro opakované pouzivani 220
- fezany na miru 218
— steriliza¢ni 216, 217
- textilni 222

- transportni /56
obleceni
- nemocni¢ni 157
- pro operacni saly 157
obuv, operaéni 266
obvaz
- géazovy 167
- transparentni /67
ocel, korozivzdorna 2172



ocista

- hygienicka 153

- mechanickd 2177

ockovéani 29

- PCV7 48

- proti spalni¢kam 70

— proti virové hepatitidé B 7194 viz téZ vakcinace

- zdravotniki 72

odbér

- havarijni 374

- kontrolni 374

- z prostiedi

- — vzorky vody 124

- — vzorky vzduchu 124

oddéleni

- onkologické 7130

- se zvySenym rizikem infekce 59

- standardni 60

odévy

— ochranné 85,86, 112,211

- operacni 266

- specialni 85

odhad podle Nortonové 270

odlucova¢ amalgamu /92 viz téZ separétor
amalgamu

odpad 125

- barevné rozliSeni /33

- cytostaticky 141

- dekontaminace 126, 135

- drobny anatomicky /40

- farmaceuticky 741

- chemicky 742

- infekéni 126, 139, 192

- nespecificky, ostatni 125

- obalovy 743

- odstranéni 730

- ostry 140

- patologicko-anatomicky 740

- radioaktivni 7142

- separace 126, 132

- shromazdovaci mista /33

- sklddkovani 139

- spalovéani 738

- specificky, nebezpecny 125, 130, 138, 145

- ti{déni 130, 131

ofloxacin 273

oftalmologie /65

olej, parafinovy 188,215

operace 262

- na systémech s vlastni endogenni mikro-
flérou 158

- superaseptické 86

- trvani 158

- typ 158

operacni pole 17, 154

operacni rana, déleni 152

operacni rousky, bfisni 756

REJSTRIK

operacni sal 86, 154, 155, 167

- kvalita ovzdusi 156

- stavebni a provozni uspofadani 755

- zOny Cistoty 88

operacni tym 157, 201

oplach

- sterilni vodou 183

- studenou vodou 2171

- zavéreCny 213

ornidazol 41

ornitéza 148

orofarynx

- aspirace mikrobt z hornich partii gastrointesti-
nalniho traktu 174

- endogenni kolonizace 19, 173

- exogenni kolonizace 19, 173

- kolonizace mikroby z cavum nasi a nazofaryn-
gu 174

orthoftalaldehyd 780

osobni ochranné pracovni prostfedky 76, 212,

264

osteomyelitida 46, 194, 201, 202, 285

oSetfovatelska ¢innost 263

otisky

- prstl rukou persondlu 723

- snimané zubnimi 1ékaii 790

otitida 64

ovzdusi 80

oxacilin 34, 35, 37

oxazolidiny 36

oxid

- dusny 177

- titani¢ity 91

- uhli¢ity 177

ozafovani 89

ozon 111

P

pacient

- imunokompromitovany 37
- imunosuprimovany /24

- rizikovy 29

- vnimavost /4

- zdroj ndkazy 54
Paecilomyces lilacinus 81, 165
pakomar 748

panoftalmitida 81, 165

para

- kvalita 229

- medicindlni 229, 246

- nasycend vodni 229

- prehrata 229

- vlhka nenasycend 229
pasportizace zdravotnického zafizeni 279
pasterace 103

patogeny, oportunni 38, 42, 45
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pavouk 748

péce

— oSetfovatelska 14, 47

- pooperacéni 160

Pediococcus sp. 40

peel-efekt 279

pemphigus neonatorum /09

penicilin 34, 35, 45, 58, 272

- objev 12

peptidoglykan 37

peritonitida 46, 195, 203

- generalizovana 284

peroxid vodiku 63, 233

peroxokyseliny 63

Persteril 81, 208

Petriho misky 177

pistéle, hnisavé 58

plasma 91

- nizkoteplotni sekundarni z peroxidu vodi-
ku 233

- primarni 233

- sekundarni 233

- studend 91

Plasmair™ 971

plasmokoaguldza 33

plast, operacni 266

plisné 124, 207

plochy a pfedméty, ¢isténi a dezinfekce 779

plyny, medicinalni 177

pneumokoky 28

pneumonie 24, 44,46, 64, 174

- endogenni 79

— nozokomialni 19, 105

- pseudomonadova 44

- smrtelnd 95

- ventilatorova 19, 174

podlaha 716

- dezinfekce 118

- uklid 7117

podlahové krytiny 116, 117

pokoj

- cyklizace 55

- exspektacni 55

- izolacni 41

pokozka

— dezinfekce 67,267

- poruseni celistvosti 267

pomtucky

- jednordzové 210

- lékaiské 209

- ochranné 85

popéleniny 260, 284

poranéni

- traumatickd 285

- zdravotnického persondlu 75

postup

- asepticky 162

- distici 211

- dezinfek¢ni 156

potemnik 748

potkan 748

potravinova tekutina /05

povidonum iodinatum 45

pracovisté

- aseptické 85

- centralni Gpravy lazek 107

- stomatologické 186

pracka kontinudlni 771

pradelna /108

- Cistastrana 113

- kontrolni rezim 114

- necistd strana /72

pradlo 107 viz téZ nemocni¢ni pradlo

- cirkulace 710

- Cisté 108

- — transport /15

- operacni 108

- pouzité 110

- prani 1711

- sekundarni kontaminace /73

- sueni /73

- Zehleni a formovani /13

prach 790

prasnost, sekundarni 82

prevence, oSetiovatelska 263

probiotika 41

proces

- hemodialyzacni 796

- operacni 154

profesiondlni infek¢ni nakazy, déleni 70

profylaxe antibiotiky 39, 154, 167,272 viz
téZ antibioticka profylaxe

proleZenina 268 viz téz dekubitus

Propionibacterium acnes 63, 158

propusténi 153

prostiedi, aseptické 82, 84, 182

prostiedky

- prepravni 135

— shromazdovaci 132, 140

- skladovaci 134

- zdravotnické techniky 209

protetika, zubni 205

Proteus mirabilis 765

Proteus sp. 18, 28, 96

Proteus vulgaris 43

protéza 260

protruze 205

proudéni, lamindrni 87

Providentia sp. 28

provozni denik 90, 137

provozni ¥ad 130, 135, 137

prvok 28

predkondicionovani 236

predpirka 7171



prikryvka, protiprachova 7122

priprava

- predoperacni 153

- predsteriliza¢ni 783, 239

pritezy 218,219

pfistroj

- aeroskopicky viz aeroskop

- hemodialyzacni 198

- pro umélou ventilaci 773

- soptikou 784

- ultrazvukovy 185

pfiusnice 70

pseudoaneurysma, infekéni 794

pseudomonddy 44, 94, 207, 256, 270

Pseudomonas aeruginosa 20, 43, 45,47, 67, 94,
174

Pseudomonas cepacia /48

Pseudomonas maltophilia 94

Pseudomonas sp. 18, 28, 109

P-V leukocidin 34

pyodermie 274

pyrazinamidaza, testy produkce 40

pyrogenity 212

R

radioizotopy 3/

rana

- operacni 16, 158

- prevaz 160

rannd nakaza 15, 16, 283 viz téZ infekce, ope-
raéni rdny

- aindividualita operatéra 157

- klinické pfiznaky 15

- klinické stupné 16, 152

- preventivni opatieni 17

- rozliSeni infekci 15

- u prolezenin 270

respirdtor 266

rezistence, antimikrobialni 46, 47

rezim

- dezinfekéni 791

- hospitaliza¢ni 99

- hygienicko-epidemiologicky 164,279

- hygienicky 47,49

- navstev 59

- nutri¢ni 106

ribotypizace 32

ricketsie 28

rifampicin 34

rohoz 117

rooming-in 55

rotaviry 29, 71

roztok

- dezinfekéni 183

- dialyzacni 196

- hemodialyzacni 98

REJSTRIK

- infuzni 163

- 1éCebny 164

- Ringeruv 81, 165

ruce

- anesteziologi 69

- hygiena 64

- pfenos mikrobl 63

- zdravotnického persondlu 36, 39
- zdravotnich sester 64

- zdravotnika 63

- zubniho lékaie 187
rukavice 265

- druhy 265

- jednorazové sterilni 265
rusi 147

R

fez

- cisafsky 284

- chirurgicky 152

S

sacharidy 100, 105

- bezglukézové 105

Salmonella agona 103

Salmonella typhi abdominalis 178

salmoneléza 29, 71, 101, 148

- epidemie /03

sanitace 256

Sarcoptes scabiei 74

scabies viz svrab

separator amalgamu /9] viz tézZ odlu¢ovac
amalgamu

sepse 21, 64,162, 174,202, 204, 283

- dekubitdlni 268

— Kkatétrova 21, 166

- klebsielova 64

- neonatélni 274

- smrtelnd 33, 171

- stafylokokovd 57

Serratia marcescens 20, 67, 119, 174

Serratia sp. 28, 43, 124

set, krevni 196

shigely 100

shunty 203

sinusitida 33

slitina, titanova 205

sliz, produkce 37

sondy, ultrazvukové 178

spalni¢ky 70, 285

spalovna

- komunélniho odpadu 738

- nebezpecného odpadu 138

- patologicko-anatomického odpadu 740

Sphingomonas paucimobilis 45



NOZOKOMIALNI NAKAZY

srde¢ni chlopné 202 - pro soucasnou kontrolu dvou az tif parametra
stafylokoky 18, 28, 158, 166, 168, 270 steriliza¢niho procesu 250
- déleni 33 - pro zjisténi kvality pary 250
- koagulaza-negativni 28, 36, 63, 158, 164, 166 steriliza¢ni komora 228
- koagulaza-pozitivni 256 sterilizator
- multirezistentni 35 - horkovzdusny 188, 233
Staphylococcus aureus 21, 28, 33,42, 47, 57, 63, — kontrola u¢innosti 245
91, 158, 164, 166, 194 - parni 188, 228, 230
- genetické zmény v populaci 35 - — maly 228
- nosi¢stvi v nose a krku 793 - — velky 231
- s produkei exotoxinu 33 Steris System 1 /81
- s produkci P-V leukocidinu 34 stéry z prostiedi
- u implantovanych cizich téles 201, 202, 203 - metody 722
Staphylococcus aureus methicilin rezistentni - mimoradné 7123
(MRSA) 20, 28, 34,91, 174 - rutinni /23
- komunitni kmeny 36 Stomatococcus mucillaginosus 45
- protiepidemicka opatfeni 36 strava
- spatyp 35 - imunosuprimovanych pacienti /02
Staphylococcus epidermidis 21, 28, 37, 63, 148, - kritické body v pripravé 101
194 - mixovand /05
- u implantovanych cizich téles 201, 202, 203 — nahradni 102
Staphylococcus haemolyticus 28, 37 - nemocni¢ni 99
Staphylococcus hominis 37, 148 - — mikrobialni kontaminace 700
Staphylococcus sp. 109 - — specidlni 102
sténa, aktivni 92 - novorozenct a kojencti 103
Stenotrophomonas 44 - sterilni 102
sterilita 224 - vydej 102
sterilizace 224 Streptococcus agalactiae 28
- bez obalu na manipula¢ni podlozce 217 Streptococcus pneumoniae 20, 28, 47, 48, 58,
- bez vnéjsiho obalu 277 174
- bleskova 217 Streptococcus pyogenes 28, 62, 120
- centralni 239 Streptococcus viridans 28, 45, 202, 203
- — provozni schéma 240 streptokokové angina 71
- ethylenoxidem 236 streptokoky 28, 45, 202, 203, 270
- flash 188 - hemolytické 28
- formaldehydem 234 - nehemolyzujici 63
- fyzikdlni zplisoby 227 - pyogenni 158
- horkovzdusnd 232 - viridujici 158
- chemické zptusoby 234 studie epidemiologické
- kontrola 242 - inciden¢ni 24
- kontrola bioindikatory 243 - prevalencni 24
- monitorovani 244 - retrospektivni 24
- nadobi 102 sul
- parni 227 - anorganicka 272
- parni flash 182 - kuchyniska 100
- plasmou 233 surveillance 46, 47
- principy 225 - program 278
- suchym teplem 232 svrab 74
- s vnéj§im obalem 2717 syfilis 72, 103
- validace 244 syndrom
- vlhkym teplem 227 - toxického Soku 33
- v pretlakovych vodnich vafi¢ich 23/ - vyhoteni 78
steriliza¢ni cyklus, kontrola 245 - ziskaného imunodeficitu 73, 126
steriliza¢ni indikdtor 250 systém
- pro prikaz zbytkového vzduchu a nekondenzo- - all-in-one 106
vatelnych plynt v pafe 250 - epidemiologicky typiza¢ni 30

- chemické sterilizace v roztocich 180
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REJSTRIK

- odpraseni 713 - frekvence 119
- pro zkouseni sterilizator a sterilizaCnich ultrazvuk 2173
postupt 252 ultrazvukové viny 214
- s vlastni mikroflérou 15, 57 uméla ventilace 20, 173
- vzduchotechnicky 87 ureidopeniciliny 44
uroveni bezpecné sterility 224, 225, 243
& usazeniny, organické 797
5 ustenky 266
Sok 162 ultrazvukovy zafi¢ 81
Sperky 66
stép 193 Vv
Stity, oblicejové 265
vakcinace
T - prot? chfipce 274. . . -
- proti virové hapatitidé B 195 viz téZ ockovani
tampon /22 vankomycin rezistentni enterokoky (VRE) 34,
TBC plic 72, 201 38,41, 273
technika, aseptickd 167 - pienos WC 120
teikoplanin 34, 37, 38 - zvifata jako zdroj 39
téla varicella-zoster 285 viz téZ nestovice, plané
- mrtva 140 vehikula
- odebrané Casti 140 - nespecificka 14, 80
terapeutky, nutri¢ni /06 - specifickd 14, 80, 152
terapie, antiskabietickd 74 venepunkce /61
test ventilace
- fyzikalni 245 - mechanickd 174
- chemicky 181, 245, 252 - uméla 174
- vakuovy 246 ventrikulitidy, polymikrobni 203
tetracykliny 35, 44, 57 vétrani
textilni vyrobky ve zdravotnictvi 108 - pfirozené 81, 331
thymové preparity 274 - umélé 331
titan 205 virus 28, 63, 178
tkan 740 - hepatitidy Ba C 29
- nekroticka 194 - HIV 178,207
tonometr, o¢ni 207 vldkniny 700
toxoplasméza 148 voda 94, 124
transfuze 161, 163 - balena kojeneckd 96
transplantace 260 - balena stolni 96
triclosan 63 - elektrolyzou okyselena (superoxidovand) /80
triethylenglykol 81 - lékopisna 96, 97
trilamindty viz vrstvené tkaniny - mikrobiologické vySetfeni 3715
tromboflebitida 161, 166 - pitna 96, 184
tuky 100, 105 - — kontaminace 96
tumor-nekrotizujici faktor interleukinu 6 37 - pro hemodialyzu 98
tunelfiniSery /13 - pro injekce 99
ty¢inky - sterilni 7184
- gramnegativni 33, 39, 43, 147 - vzorky 314
- — fekalni 256 vozik
- — nefermentujici 7109 - operacni 153
- — saprofytické 109 - pro nemocné 153
- — stfevni 28,29 - piepravni skiifiovy 221
typiza¢ni metody vymezujici fenotyp, déleni 30 - prevazovy 160
vrstvené tkaniny 86
U vyhlaska o pozadavcich na vécné a technické
vybaveni zdravotnickych zafizeni 329
uklid 117, 156 - MZCR 299/2010 Sb., o o¢kovéni proti infeké-
- barevné kédovani 717 nim nemocem 7/
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NOZOKOMIALNI NAKAZY

- MZCR 602/2006 o hygienickych poZadavcich
na stravovaci sluzby 102

- MZ CR ¢&. 306/2012, o podminkéch piedcha-
zeni a §ifeni onemocnéni a o hygienickych
poZzadavcich na provoz zdravotnickych zafizeni
a ustavu socialni péée 69

vylisky, tvarované 218

vysetieni

- endoskopické 182

- sérologické 73

vyZiva

- enteralni gastrickou sondou 104

- parenteralni 105, 161, 163

w

Waterlowova tabulka 269

X

Xanthomonas 44

Y4

zakon

- na ochranu zvifat proti tyrani /48

- o mirovém vyuZivani jaderné energie a ionizu-
jiciho zafeni 142

- oodpadech 131,133,137

- o pohfebnictvi 140

- o zdravotnich sluzbach a podminkdach jejich
poskytovani 140

zakoZzka svrabovd 74

zanét 195

- stiedousi 33, 58

zardénky 70

zarodky, mikrobialni 80

zarudnuti 766

zareni, ultrafialové 89

zafizeni

— dekontaminacéni 133, 137

- na filtraci vzduchu 81

- nemocni¢ni 35

- odsavaci 191

- signaliza¢ni 197

- stravovaci 101

- zdravotnické 127

zéastéra, ochranna 266
zdravotnicka pracovisté, tiidy Cistoty 82
zdravotnické prostfedky 209, 216
- jednordzové 242

- opakované pouZivané 242

- rizikové tfidy 209

- sterilni 216

zdravotnicky persondl 61, 62, 70, 123
- poranéni 75
zinc-beta-laktamazy 44
zirkonium 205

zkouska

- dutinova 230

- suSeni 246

- termometrickd 245

zneisténi 210, 211,213,214
znehybnéni 188

zéna

- asepticka 155, 257

- Cista 155,256

- nedista 256

- odsunu 755

— ochranna 155, 157

- pfisunu 755

zoondza 100

Y4

zivoCichové ve zdravotnictvi 146



