Nasze bezpieczenstwo, to takze
bezpieczenstwo pacjenta
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Dyrektywa 32/2010/UE w sprawie zranien ostrymi

narzedziami

W bloku operacyjnym powstaje najwiecej powiktan, w tym najgrozniejsze
septyczne i infekcyjne. Aby zmniejszyc¢ ryzyko tych powiktan konieczne jest
wdrazanie i przestrzeganie standardow.

Zdrowie i bezpieczenstwo pracownikdw to sprawa
pierwszorzednej wagi, sciSle powigzana ze zdrowiem pacjentow.

Warunkuje ona jakos¢ opieki.
Preambuta Dyrektywy 32/2010/UE, punkt 2

Health and safety of workers is paramount and is closely linked to the health
of patients. This underpins the quality of care.

Preamble of Council Directive 32/2010/eu, point 2



Kosztowny problem...

Corocznie w Unii Europejskiej dochodzi do ponad
1 miliona zaktuc igtami i ostrymi narzedziami w zwigzku
z wykonywang pracg personelu medycznego.

Az 75 % zranien powstaje podczas czynnosci zwigzanych
z opieka nad pacjentem.

Okoto 80% przypadkowo zaktutych oséb nikomu tego nie
zgtasza.

Szacunkowy koszt leczenia jednego pracownika oscyluje
w granicach 1000-1300 €




Wg Swiatowego Raportu Zdrowia

Ekspozycja zawodowa pracownikow opieki zdrowotnej

2,5 % zakazenia wirusem HIV
40 % zakazen wirusami HBV i HCV

Do tej pory nie ma badan dotyczacych pracownikéw bloku operacyjnego - mozna jednak
whnioskowag, ze odsetek jest rowniez wysoki z uwagi na prace z materiatem potencjalnie
skazonym.



Okoto 37 tysiecy
przypadkow zaktuc -

skaleczen

ostrym sprzetem
medycznym rocznie

Zdaniem srodowiska zjawisko to jest coraz powszechniejsze.



Jakie rozwigzania przyjeta Polska?

Od maja 2013 roku obowigzuje Dyrektywa 32/2010/EU dotyczaca zapobiegania
zranieniom ostrymi narzedziami w sektorze opieki zdrowotne;j.

Pracodawcy zostali zobligowani do stosowania wszelkich dostepnych srodkow
eliminujacych zranienia ostrymi narzedziami.

Dodatkowo zobowigzani sg do przeprowadzania oceny ryzyka nie rzadziej niz raz na
2 lata, w ktdrej muszg uwzglednia¢ ocene dostepnosci personelu do rozwigzan chronigcych

przed zranieniem.
Wprowadza sie rowniez bezwzgledny zakaz zaktadania ostonek na ostre narzedzia.

Na pracodawce natozono obowigzek informowania o sposobach zapobiegania zranieniom,
wdrozenia procedury poekspozycyjnej i zgtaszania zranien.



Standardy obowigzujgce w salach operacyjnych

Skalpele z wysuwanym ostrzem (specjalne zabezpieczenia chronia przed
przypadkowym wysunieciem lub schowaniem ostrza, a ergonomicznie

wyprofilowany uchwyt utatwia przekazywanie skalpela)




Standardy obowigzujgce w salach operacyjnych

Jednorazowy, sterylny przyrzad do zdejmowania ostrzy oraz wielorazowy, niesterylny
przyrzad przeznaczony do bezpiecznego i tatwego usuwania wszystkich rozmiarow
ostrzy.

Ostrza do przecinania szwow wyposazone w zaokraglong koncéwke, dzieki czemu
z tatwoscig przecinajg wszystkie rodzaje szwdw, zmniejszajgc przy tym dyskomfort
odczuwany przez pacjenta.




Standardy obowigzujgce w salach operacyjnych

Bezpieczne igly, tak zaprojektowane aby zapewnic¢ ochrone przed zaktuciami zarowno
przed zabiegiem jak i po jego zakornczeniu.

Ostona zabezpieczajaca jest aktywowana natychmiast po iniekcji.
Styszalne klikniecie stanowi potwierdzenie uruchomienia ostony zabezpieczajace;j.

Uruchamiane jedna reka, kciukiem lub palcem wskazujgcym.
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Standardy obowigzujgce w salach operacyjnych

Tace transferowe- umozliwiajgce podanie ostrych narzedzi (igly, ostrza) bez
dotykania dtonia.

Magnetyczne pudetka do liczenia igiet i zdejmowania ostrzy.




Analiza porownawcza rejestracji krwiopochodnych

ekspozycji zawodowych w latach 2012-2013

Cel gtéwny

Analiza ekspozycji zawodowych personelu dokonana na podstawie Indywidualnych Kart
Ekspozycji Zawodowej na Krew lub Inny Potencjalnie Infekcyjny Materiat.

Cele szczegotowe

Jaki byt udziat w ekspozycji poszczegdlnych grup zawodowych?

Jakie byty bezposrednie przyczyny ekspozycji zawodowej?

Jak szybko podejmowano postepowanie po ekspozycji?

Czy postepowanie poekspozycyjne byto zgodne z obowigzujgca procedurg?

Grupa badana

Pracownicy szpitala, ktorzy zgtosili fakt ekspozycji zawodowej, na potwierdzenie czego
zostata wypetniona Karta Ekspozycji Zawodowej lub Inny Potencjalnie Infekcyjny
Materiat Zakazny.

* lekarze

* pielegniarki i potozne

* personel pomocniczy




Wyniki

Zgtoszone ekspozycje w grupach Procedury i czynnosci podczas, ktérych
zawodowych doszto do ekspozyciji
Liczba Odsetek
2012-2013 %
Liczba .
Grupa , Odsetek Operacja 15 40,6
d zgtoszen %
Zawodowsa 2012-2013 0 Inny zabieg q 10,8
Pobieranie krwi 1 2,7
Iniekcja 4 10,8
Lekarze 18 48,7 Zaktadanie wktucia 2 5,4
. L. Usuwanie wktucia 1 2,7
Pielegniarki - e =
Potoine ; C.zynnosm ' n >
pielegnacyjne ’
C -
Person.el p 10.8 zynnosci c 5
pomochniczy porzadkowe
Umieszczanie igiet
4 10,8

Razem 37 100 w pudetku
Razem 37 100



Wyniki

Czas podejmowania dziatan po ekspozycji Postepowanie po ekspozycji zawodowej

: Liczba Odsetek
Liczba Odsetek 2009-2010 %
2012-2013 %
Umycie i wyptukanie ran
Y Y Y 19 59,4
woda lub 0,9% NacCl
_ Dezynfekcja zranionego
Do 5 minut 21 56,7 - 27 84,4
miejsca
Zatozenie jatlowego
2 6,3
Od 6 do 30 opatrunku
6 16,2 S
minut Wyciskanie krwi 3 9,4
. .. Brak t i
Brak informacji ra pos Qp‘_’_wa"'a : :
_ 10 27,1 po ekspozyciji
w karcie
Brak informacji w karcie 2 6,3
R 37 100 Raem
azem (bez ekspozycji 32 100

spojowek)



Pielegniarki i lekarze najczesciej zgtaszajq fakt ekspozycji
zawodowe;.

Do ekspozycji zawodowych dochodzi najczesciej podczas
operacji, pobierania krwi, iniekcji, zaktadania lub
usuwania wenflonu.

Wiekszos¢ oséb podejmuje dziatania poekspozycyjne
W ciggu pierwszych 5 minut.

Dziatania poekspozycyjne podejmowane sg zgodnie
z procedura.




Postulaty

Uwzgledniajgc niedoszacowanie liczby ekspozycji kluczowe
staje sie stworzenie sprawnie dziatajgcego systemu rejestru
na bazie ujednoliconych raportow.

Zwiekszanie Swiadomosci zagrozen jakie niosg za sobg
ekspozycje zawodowe poprzez cykle szkolen.

Potozenie nacisku na tworzenie bezpiecznego, przyjaznego,
zgodnego z zasadami ergonomii miejsca pracy personelu

ochrony zdrowia.

Wprowadzanie i stosowanie bezpiecznego sprzetu!







Philarmonic Hall - Szczecin




Dziekuje za uwage



