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sg systematycznym narzedziem
umozliwiajgcym analize sytuaciji w zakresie promowania i praktyki higieny rak
na terenie konkretnej placéwki opieki zdrowotnej.

Jaki jest cel Podstaw?
dajg mozliwo$¢ zastanowienia

sie nad istniejacymi zasobami i osiggnigciami, a zarazem
pomagajg skupi¢ sie na planach na przyszto$¢ oraz wyzwaniach.
W szczegolnosci dziatajg one jako narzedzie diagnostyczne, umozliwiajgce
rozpoznanie kluczowych kwestii wymagajgcych uwagi i poprawy. Wyniki
moga utatwi¢ opracowanie planu dziatania dla programu promociji higieny rak
w obrebie placowki. Powtarzane zastosowanie

bedzie réwniez stuzyto jako dokumentacja postepéw w czasie.

QOgdlnie narzedzie to powinno stuzy¢ jako katalizator wdrazania
i podtrzymywania wszechstronnego programu higieny rak w obrebie
placéwki opieki zdrowotne;j.

Kto powinien korzysta¢ z Podstaw samooceny
higieny rak?

Z narzedzia tego powinni korzysta¢ pracownicy stuzby zdrowia odpowiedzialni
za wdrazanie strategii majgcej na celu poprawe higieny rgk w placéwce opieki
zdrowotnej. Jesli natomiast zadna strategia nie jest jeszcze wdrazana,
podstawy moga by¢ wéwczas wykorzystane przez pracownikéw
odpowiedzialnych za kontrole zakazen lub menedzeréw wyzszego szczebla
w zarzgdzie placéwki. Jesli chodzi o promocje higieny rak, Podstawy mogag
by¢ wykorzystywane globalnie przez placéwki opieki zdrowotnej na kazdym

poziomie zaawansowania.

Jaka jest struktura Podstaw?
dzielg sig na pig¢ sktadowych

i 27 wskaznikéw. Pie¢ sktadowych odzwierciedla pie¢ elementéw

(http://www.who.int/gpsc/5may/tools/en/), a wskazniki zostaty
wybrane tak, by odpowiada¢ kluczowym elementom kazdej sktadowe;j.
Wskazniki te wynikajg z badan i porozumienia pomiedzy ekspertami oraz
zostaty ujgte w formie pytan z okreslonymi odpowiedziami (tak/nie lub opcje
wielokrotnego wyboru) tak, by utatwi¢ samooceng. Na podstawie wyniku
z pieciu sktadowych, placéwka jest oceniana na jednym z czterech pozioméw
promowania i praktyki w zakresie higieny rak: niedostateczny, podstawowy,
$redni i zaawansowany.

Niedostateczny: promocja higieny rak i jej praktyki s

niedostateczne. Konieczna jest znaczna poprawa.

Podstawowy: niektore srodki sg zachowane, ale nie
na zadowalajgcym poziomie. Dalsza poprawa jest
konieczna.

Sredni: odpowiednia strategia promowania higieny rak jest
zastosowana, a praktyka w zakresie higieny rgk poprawita sig.

Istotnym jest teraz opracowanie dtugofalowego planu gwarantujgcego
podtrzymanie poprawy i dalsze postepy.

Zaawansowany: promowanie higieny rak oraz optymalna praktyka
zostaty podtrzymane i/lub poprawione, dzigki czemu poczucie
bezpieczenstwa zostato mocno osadzone w Srodowisku opieki
zdrowotnej.
Opracowano réwniez kryteria przywodztwa pozwalajgce okresli¢
placéwki mogace stuzy¢ jako wzorcowe, przyczyniajgc sie tym
samym do promocji higieny rgk poprzez badania, innowacje oraz
wymiane informacji. Ocena przy uzyciu kryteriéw przywodztwa moze
by¢ podjeta tylko przez placowki, ktére osiggnety poziom

zaawansowany.

Jak to dziata?

Wypetniajgc kazdg ze sktadowych ,
nalezy zakresli¢ lub zaznaczy¢ markerem odpowiedz (na kazde pytanie)
odpowiadajgcg Panstwa placéwce. Kazda odpowiedz powigzana jest

z punktacjg. Po wypetnieniu sktadowej, nalezy doda¢ punkty z wybranych
odpowiedzi, by uzyska¢ sume czesciowa dla danej sktadowej. W procesie
interpretacji, te sumy cze$ciowe sg dodawane w celu wyliczenia wyniku
catosciowego umozliwiajgcego okreslenie poziomu higieny rak, na ktérym
Panstwa placéwka zostanie zakwalifikowana.

Ocena nie powinna trwa¢ dtuzej niz 30 minut, zaktadajgc, ze wszystkie

informacje sg tatwo dostepne.

W znajduje sie dziat zatytutowany “Narzedzia i zasoby”
zawierajacy narzedzia z Pierwszego Globalnego Programu Bezpieczenstwa

Pacjenta WHO, udostepnione w celu utatwienia wdrozenia

(http://www.who.int/gpsc/5Smay/tools/en/). Narzedzia te sg wymienione

w powigzaniu z odpowiednimi wskaznikami zawartymi w i moga
by¢ przydatne przy opracowywaniu planu dziatania w obszarach wymagajacych

poprawy.

Czy Podstawy samooceny higieny rak nadajg sie
do poréwnan pomiedzy placéwkami?

Placowki opieki zdrowotnej lub instytucje krajowe moga rozwazy¢
wykorzystanie tego narzedzia do celéw poréwnan zewngtrznych

lub jako punkt odniesienia, chociaz nie byt to gléwny cel podczas pracy
nad tym narzedziem. W szczegoélnosci chcieliby$my zwréci¢ uwage na
ryzyko zwigzane z wykorzystaniem narzedzia do oceny podawanej
przez samych badanych, w celu dokonania zewnetrznych badan
poréwnawczych, a takze zaleci¢ ostroznos$¢ przy poréwnywaniu
placéwek o réznych rozmiarach, réznej ztozonos$ci oraz funkcjonujgcych
w réznych warunkach socjoekonomicznych. Istotne jest zatem rozwazenie

tych ograniczen w przypadku podjecia poréwnan pomigdzy placoéwkami.

Swiatowa Organizacja Zdrowia przedsiewzieta wszelkie rozsadne $rodki ostroznosci w celu sprawdzenia informacji zawartych w tym dokumencie. Niemniej, opublikowany materiat jest rozpowszechniany bez
jakiejkolwiek gwarancji, wyrazonej lub domniemanej. Odpowiedzialnos¢ za interpretacje i wykorzystanie materiatu lezy po stronie czytelnika. W zadnym wypadku Swiatowa Organizacja Zdrowia nie ponosi
odpowiedzialnosci za szkody powstate w wyniku korzystania z niego. Swiatowa Organizacja Zdrowia wyraza podziekowanie Szpitalowi Uniwersyteckiemu w Genewie (HUG), a w szczegdlnosci cztonkom Programu

Zwalczania Zakazen za ich aktywny udziat w przygotowaniu niniejszego materiatu.
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Pytanie Odpowiedz Wynik Narzedzia poprawy WHO
11 giedtostepmq — T — Przeglad infrastruktury oddziatu
) ostepny, ale skutecznos$¢' ani tolerancja“ nie .
Jak tatwo dostgpny jest alkoholowy preparat do zosta?lp );twi erdzone ! 0 Protokét oceny tolerancji i
i A 4 ieki yp dopuszczalnos$ci preparatu do
dezynfekq_l’)rak w Pafistwa placowce opieki Dostepny tylko na niektérych oddziatach lub dezynfekgji rak na bazie
zdrowotne;? w niewystarczajacych ilosciach (skutecznosé' i tolerancja® 5 alkoholu, obecnie stosowanego
Prosze wybraé iedna odpowiedz potwierdzone) lub zamierzonego: Metoda 1
e Wy Jedng odp Dostepny w catej placowce w ilo$ciach wystarczajgcych 10 Przewodnik po wdrazaniu I1.1
(skutecznos¢' i tolerancja® potwierdzone)
Dostepny w catej placéwce w ilosciach wystarczajgcych
oraz przy chorym®w wiekszosci oddziatéw (skutecznosé 30
i tolerancja? potwierdzone)
Dostepny w catej placéwce w ilosciach wystarczajgcych
przy kazdym chorym® (skuteczno$é'i tolera\ncja2 50
potwierdzone)
1 _2 Mniej niz 1:10 0 Przeglad infrastruktury oddziatu
lle umywalek przypada na jedno té6zko? Przewodnik po wdrazaniu I1.1
L. L Przynajmniej niz 1:10 w wigkszo$ci oddziatéw 5
Prosze wybra¢ jedna odpowiedz
Przynajmniej 1:10 w catej placéwce oraz 1:1 10
w izolatkach i na oddziatach intensywnej opieki medycznej
1 _3 Nie 0 Przeglad infrastruktury oddziatu
Czy czysta biezaca woda jest caty czas dostepna®*? Tak 10 Przewodnik po wdrazaniu II.1
14 Nie 0 Przeglad infrastruktury oddziatu
Czy mydio® jest dostepne przy kazdej umywalce? Tak 10 Przewodnik po wdrazaniu I1.1
g '5 Nie 0 Przeglad infrastruktury oddziatu
zy jednorazowe reczniki sg dostepne przy . -
kazdej umywalce? Tak 10 Przewodnik po wdrazaniu 1.1
1.6 Nie 0
Czy jest degykowany/dostepqy .budzet na ciagte Przewodnik po wdrazaniu I1.1
zaopatrzenie w produkty do higieny rak (np. alkoholowe Tak 10
preparaty do dezynfekcji rgk)?
Pytanie dodatkowe: Plan dziatania
Na tf) pytanie_nalgiy odpovc(iedzie(: TYLl_(O, gdy Narzedzie planowania i
wynik odpowiedzi na pytania 1.1 do 1.6 jest Nie 0 kosztorysowania preparatu do
mniejszy niz 100: dezynfekgji rak na bazie alkoholu
. ) h Przewodnik dla lokalnego
Czy wdrozong/ jest realistyczny plan poprawy producenta: Zalecane przez WHO
infrastruktury” w Panstwa placowce? Tak 5 formuly preparatéw do dezynfekgji
rak
Przewodnik po wdrazaniu 11.1
Zmiana systemowa — suma czgsciowa /100

Stosowany alkoholowy prepart do
dezynfekcji ragk spetnia przyjete standardy
skutecznosci mikrobdjczej dla antyseptyki rak
(standardy ASTM lub EN). Alkoholowe preparaty do
dezynfekcji rak posiadajgce optymalng skutecznos$¢
zawierajg zazwyczaj 75 do 85% etanolu, izopropanolu,
lub n-propanolu, lub potgczenie tych substanciji.
Zalecane przez WHO formuty zawierajg albo 75% v/v
izopropanolu lub 80% v/v etanolu.

Alkoholowy preparat do
dezynfekgji rak jest dobrze tolerowany przez skére
pracownikéw opieki zdrowotnej (tj. nie uszkadza
ani nie podraznia skéry), gdy jest stosowany
w opiece klinicznej, jak wykazuja rzetelne dane.
Protokét WHO oceny tolerancji i dopuszczalnos$ci
stosowanego lub zamierzonego preparatu do
dezynfekcji rgk na bazie alkoholu moze stuzy¢
jako materiat pomocniczy.

Miejsce, w ktérym spotykajg sie
trzy elementy: pacjent, pracownik opieki zdrowotnej
oraz pielegnacja lub zabieg wymagajacy kontaktu
z pacjentem lub jego otoczeniem (w strefie pacjenta).
Produkty przeznaczone do miejsca opieki powinny
by¢ dostepne bez koniecznosci opuszczania strefy
pacjenta (najlepiej w zasiegu reki pracownika opieki
zdrowotnej lub nie dalej niz w odlegtosci 2 metrow).

Dostgpno$é wody
z wodociggu (albo, tam gdzie to nie jest mozliwe,
z dostepnego na miejscu zasobnika przy zachowaniu
odpowiedniej dezynfekcji), ktéra spetnia stosowne
standardy bezpieczenstwa zwigzane ze skazeniem
mikrobiologicznym lub chemicznym. Blizsze szczegéty
mozna znalez¢ w Niezbednych srodowiskowych
standardach opieki zdrowotnej (Genewa, Swiatowa
Organizacja Zdrowia, 2008,
http://whglibdoc.who.int/publications/2008/978924 1547

239_eng.pdf).

Produkty oparte na detergentach, ktére
nie zawierajg zadnych dodatkowych $rodkow
mikrobdjczych lub ktére zawieraja je tylko jako
konserwanty. Dostgpne sg w réznych formach takich
jak mydto w kostce, chusteczki, ptatki oraz ptynny
preparat myjacy.

“Infrastruktura” oznacza tutaj
wyposazenie, sprzet oraz produkty niezbedne do
osiggnigcia optymalnej praktyki w zakresie higieny
rak na terenie placowki. W sposéb szczegolny
infrastruktura odnosi sie do wskazan zawartych
w pytaniach 1.1-1.5 oraz wyszczegdlnionych
w Wytycznych WHO dotyczacych higieny rak i opieki
zdrowotnej 2009, Czgs¢ |, Rozdziat 23.5 (np.
dostepnosé alkoholowych preparatéw do dezynfekcji
rak we wszystkich miejscach opieki, stata dostepnos¢
czystej, biezgcej wody oraz liczba umywalek
przypadajgcych na jedno t6zko w stosunku
przynajmniej 1:10, oraz mydto i jednorazowe reczniki
przy kazdej umywalce).

Swiatowa Organizacja Zdrowia przedsiewzieta wszelkie rozsadne $rodki ostroznosci w celu sprawdzenia informacji zawartych w tym dokumencie. Niemniej, opublikowany materiat jest rozpowszechniany bez
jakiejkolwiek gwarancji, wyrazonej lub domniemanej. Odpowiedzialnos¢ za interpretacje i wykorzystanie materiatu lezy po stronie czytelnika. W zadnym wypadku Swiatowa Organizacja Zdrowia nie ponosi
odpowiedzialnosci za szkody powstate w wyniku korzystania z niego. Swiatowa Organizacja Zdrowia wyraza podziekowanie Szpitalowi Uniwersyteckiemu w Genewie (HUG), a w szczegdlnosci cztonkom Programu

Zwalczania Zakazen za ich aktywny udziat w przygotowaniu niniejszego materiatu.
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Pytanie Odpowiedz Wynik Narzedzia poprawy WHO

21

Odnosnie szkolenia pracownikdw opieki zdrowotnej w Panstwa placowce:

2.1a Jak czesto pracownicy opieki zdrowotnej Nigdy 0 Slajdy do sesji edukacyjnej dla

przechodzg szkolenie nt. higieny rgk . Sf:ii’,‘;?,?gﬂ" %ﬁ?imﬁ?,m]
w Panstwa placowce? Przynajmnie] raz ° ’ ° ]

Regularne szkolenia dla personelu medycznego i Filmy szkoleniowe nt. higieny rak

Prosze wybra¢ jedng odpowiedz pielegniarskiego lub wszystkich pracownikéw opieki 10 Slajdy do filméw szkoleniowych
zdrowotnej (przynajmniej raz w roku) Slajdy dla koordynatora higieny rak
Obowigzkowe szkolenia dla wszystkich grup pracownikéw opieki Podrecznik techniki higieny rak
zdrowotnej na poczatku zatrudnienia, pézniej systematyczne 20 Broszura ‘Higiena rak - dlaczego,
szkolenia (przynajmniej raz w roku) jak i kiedy’
P . . . . Przewodnik po wdrazaniu I1.2
2.1b Czy istnieje procedura potwierdzajaca, ze Nie 0
wszyscy pracownicy opieki zdrowotnej ukonczyli
to szkolenie? Tak 20
2.2 Przewodnik po wdrazaniu I1.2

Czy nastepujgce dokumenty WHO (dostepne na www.who.int/gpsc/5mayi/tools) lub podobne regionalne adaptacje, s tatwo dostepne
dla wszystkich pracownikéw opieki zdrowotnej?

2.2a ‘Wytyczne WHO nt. higieny rak Nie 0 xmyocez;grm%%;‘j‘; g{?;‘;’;ﬁ;g';i:
w opiece zdrowotnej: Streszczenie’ Tak 5
2.2b ‘Podrecznik techniki higieny rgk Nie 0 Podrecznik techniki higieny rak
WHO’ Tak 5)
2.2¢ Broszura WHO ‘Higiena rak: Nie 0 Ef?i_l": nt. higieny rak ‘Dlaczego,
dlaczego, jak i kiedy’ Tak 5 JakiKiedy
2.2d Ulotka WHO ‘Informacja nt. zastosowania Nie 0 :"E;';‘;‘ici;?k"“uiﬁca 0 zastosowaniu
rekawiczek’ Tak 5 ¥
2_3 . Wytyczne WHO nt. higieny rak w
. L . . L Nie 0 opiece zdrowotnej
Czy pracownik opieki zdrowotnej z odpowiednimi ) S
umiejetnosciami, ktory szkoli z edukacyjnych Podrecznik techniki higieny rak
programow higieny rak, jest aktywny w placéwce Tak 15 Filmy szkoleniowe nt. higieny rak
opieki zdrowotnej? Slajdy do filméw szkoleniowych

i Przewodnik po wdrazaniu I1.2
24 Nie 0
.

Czy istnieje system szkolenia i walidacji

obserwatoréw przestrzegania higieny rgk? Vel e
2 5 List do menedzeréw promujacy
. 7 ) Nie 0 higieng rak
Czy istnieje dedykowany budzet pozwalajacy List do menedzerow nt. inicjatyw
na szkolenia w zakresie higieny rak? zwigzanych z higieng rak
Arkusz planu dziatania
Tak 10 Przewodnik po wdrazaniu 1.2 I1l.1
(str. 33)
Szkolenie i edukacja - suma czesciowa /100
To szkolenie moze zostac przeprowadzone przy Personel medyczny lub pielegniarski przeszkolony w zakresie kontroli zakazen
wykorzystaniu réznych metod, ale przekazane informacje powinny by¢ oparte lub choréb zakaznych, ktérego zadania formalnie obejmujg czas przeznaczony
na Wieloaspektowej Strategii Poprawy Higieny Rak WHO lub podobnych na szkolenie personelu. W niektérych sytuacjach moze to by¢ réwniez personel
materiatach. medyczny lub pielegniarski zaangazowany w prace kliniczng, z czasem
Szkolenie powinno zawiera¢ nastepujgce elementy: przeznaczonym na zdobywanie dogtebnej wiedzy zwigzanej z dowodami
« Definicje, wptyw oraz koszty zakazen szpitalnych i wtasciwg praktyka higieny rak (minimalng wymagang wiedze mozna znalez¢é
« Gléwne drogi przenoszenia patogenéw zwigzanych z opieka zdrowotng w Wytycznych WHO zwigzanych z higieng rak w opiece zdrowotnej oraz
« Zapobieganie zakazeniom szpitalnym oraz kluczowe znaczenie higieny rak w Podregczniku techniki higieny rak).
« Wskazania do higieny rak (oparte na podej$ciu WHO ‘Moich 5 Momentéw

Higieny Rak’)
« Wiasciwa technika higieny rak (zwrécié uwage na to ‘Jak dezynfekowaé rece’
oraz ‘Jak my¢ rece’)

Swiatowa Organizacja Zdrowia przedsiewzieta wszelkie rozsadne $rodki ostroznosci w celu sprawdzenia informacji zawartych w tym dokumencie. Niemniej, opublikowany materiat jest rozpowszechniany bez
jakiejkolwiek gwarancji, wyrazonej lub domniemanej. Odpowiedzialnos¢ za interpretacje i wykorzystanie materiatu lezy po stronie czytelnika. W zadnym wypadku Swiatowa Organizacja Zdrowia nie ponosi
odpowiedzialnosci za szkody powstate w wyniku korzystania z niego. Swiatowa Organizacja Zdrowia wyraza podziekowanie Szpitalowi Uniwersyteckiemu w Genewie (HUG), a w szczegdlnosci cztonkom Programu

Zwalczania Zakazen za ich aktywny udziat w przygotowaniu niniejszego materiatu.
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Pytanie Odpowiedz Wynik Narzedzia poprawy WHO
3 . 1 Nie 0 Przeglad infrastruktury oddziatu
Czy podejmowane sg (przynajmniej raz w roku) audyty na oddziatach, Przewodnik po wdrazaniu 11.3
majgce na celu ocene dostepnosci preparatéow do dezynfekcji, Tak 10

mydta, jednorazowych recznikéw i innych $rodkéw higieny rak?

3.2

Czy wiedza pracownika opieki zdrowotnej z nastepujgcych tematéw jest oceniana przynajmniej raz w roku (np. po sesjach edukacyjnych)?

3.2a. Wskazania do higieny rak Nie 0 Kwestionariusz wiedzy nt. higieny
rak dla pracownikéw opieki
Tak 5 zdrowotnej
3.2b. Wiasciwa technika higieny rak Nie 0 Aol e el [
Tak 5

3.3 Posrednia kontrola przestrzegania higieny rak

3.3c Czy zuzycie alkoholowego preparatu do dezynfekcji rak jest

przynajmniej na poziomie 20 | na 1000 osobodni? Nie (lub nie mierzone)

3.3a Czy zuzycie alkoholowego preparatu do dezynfekgji rak jest Nie 0 Przeglad zuzycia mydia/preparatu
monitorowane regularnie (przynajmniej co 3 miesigce)? do wcierania
Tak 5 Przewodnik po wdrazaniu 11.3
3.3b Czy zuzycie mydta jest monitorowane regularnie Nie 0
(przynajmniej co 3 miesigce)?
Tak 5
0
5

Tak

3.4 Bezposrednia kontrola przestrzegania higieny rak
Prosze wypetni¢ tylko sekcje 3.4 jesli obserwatorzy przestrzegania higieny rgk w Panstwa placéwce zostali przeszkoleni i majg upowaznienia oraz korzystajg
z metodologii WHO ‘Moich 5 Momentéw Higieny Rak’ (lub podobnej)?

3.4a Jak czesto przeprowadzana jest bezposrednia obserwacja Nigdy 0 Formularz WHO — audyt
przestrzegania higieny rak przy uzyciu narzedzi Nierequlamie 5 °bserwa°'”"y o
obserwacji higieny rgk WHO (lub podobnej techniki)? 9 Podrecznik techniki higieny rak
Raz na rok 10 Przewodnik po wdrazaniu I1.3
Prosze wybra¢ jedna odpowiedz
Co 3 miesigce lub czesciej 15
< 30% 0 Przewodnik po wdrazaniu II. 3

3.4b Jaki jest ogdiny wskaznik przestrzegania higieny rak

zgodnie z Narzedziem obserwacyjnym higieny rak WHO 31—40% 5 (P EF WHIO= e

5 h
(lub podobng technikg) w Panstwa placéowce? ° serwaf:yjny _ )
41 = 50% 10 Narzedzia analizy wprowadzania
A8 o danych
Prosze wybrac¢ jedng odpowiedz
51 -60% 15 Instrukcje do wprowadzania
danych i analizy
61-70% 20 Oprogramowanie® Epi Info™
71 -80% 25 Podstawy do Raportu
podsumowujgcego dane
2 81% 30
3.5 Informacja zwrotna
3.5a Natychmiastowa informacja zwrotna ) ) ) . Przewodnik po wdrazaniu I1.3
Czy pracownicy opieki zdrowotnej otrzymujg natychmiastowg informacje Nie 0 Formularze audyt
n . . m . n N Py i} U u
zwrotng pod koniec kazdej sesji obserwacyjnej przestrzegania higieny obserwacyjnego WHO
qu? Tak 5 i podstawowego przeliczania
przestrzegania
3.5b Systematyczna i.nfo.rr.nacja zyvrgtna ) i ) » ) Podstawy do Raportu
Czy regularna (przynajmniej co 6 miesigcy) informacja zwrotna dotyczgca danych zwigzanych ze wskaznikami podsumowujacego dane
higieny rak wraz z tendencjg rozwojowg jest podawana: Przewodnik po wdrazaniu I1.3
3.5b.i Pracownikom stuzby zdrowia? Nie 0
Tak 7.5
3.5b.ii Kierownictwu placéwki? Nie 0
Tak 7.5
Ocena i informacja zwrotna - suma czesciowa /100

Oprogramowanie mozna $ciggnaé¢ bezptatnie ze strony CDC (http://www.cdc.gov/epiinfo/)

Swiatowa Organizacja Zdrowia przedsiewzieta wszelkie rozsadne $rodki ostroznosci w celu sprawdzenia informacji zawartych w tym dokumencie. Niemniej, opublikowany materiat jest rozpowszechniany bez
jakiejkolwiek gwarancji, wyrazonej lub domniemanej. Odpowiedzialnos¢ za interpretacje i wykorzystanie materiatu lezy po stronie czytelnika. W zadnym wypadku Swiatowa Organizacja Zdrowia nie ponosi
odpowiedzialnosci za szkody powstate w wyniku korzystania z niego. Swiatowa Organizacja Zdrowia wyraza podziekowanie Szpitalowi Uniwersyteckiemu w Genewie (HUG), a w szczegdlnosci cztonkom Programu

Zwalczania Zakazen za ich aktywny udziat w przygotowaniu niniejszego materiatu.
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Pytanie Odpowiedz Wynik Narzedzia poprawy WHO
4. 1 Przewodnik po wdrazaniu 1.4
Czy nastepujace plansze (lub ich lokalnie produkowane odpowiedniki o podobnej tresci) sg wyeksponowane?
4.1a Plansza wyjasniajaca wskazania Niewyeksponowana 0 Twoich 5 Momentéw Higieny Rak
do higieny rak —— - — — (plansza)
Wyeksponowana na niektérych oddziatach/miejscach opieki 15
Prosze wybraé jedna odpowiedz zdrowotnej
Wyeksponowana na wigkszosci oddziatéw/miejscach opieki 20
zdrowotnej
Wyeksponowana na wszystkich oddziatach/miejscach opieki 25
zdrowotnej
4.1b Plansza Wyjaépiajaca wiasciwag Niewyeksponowana 0 Jak dezynfekowaé rece (plansza)
technike dezynfekcji rak — - — —
Wyeksponowana na niektérych oddziatach/miejscach opieki 5
Prosze wybraé jedna odpowiedz zdrowotnej
Wyeksponowana na wigkszosci oddziatéw/miejscach opieki 10
zdrowotnej
Wyeksponowana na wszystkich oddziatach/miejscach opieki 15
zdrowotnej
4.1c Plansza _Wyjaéniajqca prawidtowa Niewyeksponowana 0 Jak my¢ rece (plansza)
technike mycia rak S— - — —
Wyeksponowana na niektérych oddziatach/miejscach opieki 5
Prosze wybraé jedna odpowiedz zdrowotnej
Wyeksponowana na wigkszosci oddziatéw/miejscach opieki 75
zdrowotnej )
Wyeksponowana przy kazdym zlewie na wszystkich 10
oddziatach/w miejscach opieki
4_2 Nigdy 0 Przewodnik po wdrazaniu 1.4
Jak czesto przeprowadzany jest regularny audyt -
stwierdzajacy $lady zniszczenia plansz, Przynajmniej raz w roku 10
w celu ich wymiany?
. o Co 2-3 miesigce 15
Prosze wybra¢ jedna odpowiedz
4_3 Nie 0 Przewodnik po wdrazaniu 1.4
Czy podejmowane jest promowanie higieny rak
poprzez eksponowanie i regularne uaktualnianie
plansz innych niz te wspomniane powyze;j? Tak 10
4.4 Nie 0 Ulotka Higiena Rak: Kiedy i jak
Czy na oddziatach dostgpne sg ulotki Przewodnik po wdrazaniu 1.4
informujgce o higienie rak?
jace o higienie ra Tak 10
4.5 i Wygaszacz ekranu SAVE LIVES:
. I . Nie 0 Clean Your Hands
Czy w placéwce znajdujg sie inne przypominacze
w miejscach pracy? Przewodnik po wdrazaniu I1.4
(np. wygaszacze ekranu promujace higiene
rak, plakietki, naklejki, itp.) Tak 15
Przypominacze w miejscu pracy - suma czesciowa /100

Swiatowa Organizacja Zdrowia przedsiewzieta wszelkie rozsadne $rodki ostroznosci w celu sprawdzenia informacji zawartych w tym dokumencie. Niemniej, opublikowany materiat jest rozpowszechniany bez
jakiejkolwiek gwarancji, wyrazonej lub domniemanej. Odpowiedzialnos¢ za interpretacje i wykorzystanie materiatu lezy po stronie czytelnika. W zadnym wypadku Swiatowa Organizacja Zdrowia nie ponosi
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Pytanie Odpowiedz Wynik Narzedzia poprawy WHO
5. 1 Przewodnik po wdrazaniu I1.5
Odnosnie zespotu odpowiedzialnego za higiene rak', ktdrego zadaniem jest promowanie i wdrazanie optymalnej praktyki higieny rak
w Panstwa placowce:
5.1a Czy taki zespot istnieje? Nie 0
Tak 5
5.1b Czy zespdt spotyka sie regularnie (przynajmniej raz w miesigcu)? Nie 0
Tak 5
5.1c Czy zesp6t ma czas przeznaczony na przeprowadzanie aktywnej promociji higieny rak? Nie 0
(np. szkolenie z monitorowania praktyk higieny rak, organizowanie nowych dziatan) Tak 5
5_2 List do menedzeréw promujacy
higi k
Czy wymienieni cztonkowie kierownictwa placowki w sposéb wyrazny zadeklarowali wsparcie na rzecz poprawy higieny rak? !glene w o .
(np. pisemne lub stowne zobowigzanie sie do promowania higieny ragk odebrane przez wigkszo$¢ pracownikéw opieki zdrowotnej) Rotdojmenedzercuinionnlliacy
o inicjatywach zwigzanych z higieng
5.2a Dyrektor placowki Nie 0 =
Tak 10 Przewodnik po wdrazaniu I1.5
5.2b Dyrektor ds. medycznych Nie 0
Tak 5
5.2c Przetozona pielegniarek Nie 0
Tak 5
5_3 Nie 0 Podtrzymywanie poprawy
. . .. . . . . — Dodatkowe dziatania do
Czy ustalono jasny plan promowania higieny rak w catej placéwce w dniu 5 maja (Coroczna rozwazenia przez placéwki opieki
inicjatywa kampanii Save Lives: Clean Your Hands)? Tak 10 zdrowotnej
Przewodnik po wdrazaniu 11.5
Czy istniejg systemy identyfikacji Lideréw Higieny Rak we wszystkich dyscyplinach?
5.4a System stuzgcy wyznaczaniu Mistrzéw Higieny Rak'" Nie 0
Tak 5
5.4b System rozpoznawania i wykorzystywania osobowych wzoréw higieny rak'? Nie 0
Tak 5
5 . 5 Poradnictwo dotyczace
- . . . L angazowania pacjentow
Odnos$nie zaangazowania pacjenta w promocje higieny rak: w inicjatywy zwigzane z higieng rak
5.5a Czy pacjenci sg informowani o znaczeniu higieny rgk? (np. przy pomocy ulotki) Nie 0 Przewodnik po wdrazaniu I1.5
Tak 5
5.5b Czy podjgto sformalizowany program zaangazowania pacjenta? Nie 0
Tak 5
5_ 6 Podtrzymywanie poprawy
a A Affl q A . . — Dodatkowe dziatania do
Czy w Panstwa placéwce przeprowadzane s3 inicjatywy wspierajace lokalnie ustawiczng poprawe, np: rozwazenia przez placowki opieki
5.6a Narzedzia e-learningowe do higieny rak Nie 0 zdrowotnej
Tak 5 Przewodnik po wdrazaniu I1.5
5.6b Kazdego roku okreslany jest cel zwigzany z higieng rak, jaki instytucja ma osiggna¢ Nie 0
Tak 5
5.6c Wewnatrzinstytucjonalny system dzielenia sie sprawdzonymi i niezawodnymi Nie 0
innowacjami lokalnymi Tak 5
5.6d Komunikaty regularnie przypominajace o higienie rak, np. biuletyn zaktadowy, Nie 0
spotkania pracownicze Tak 5
5.6e System osobistej odpowiedzialnosci'™ Nie 0
Tak 5
5.6f System partnerski' dla nowych pracownikéw Nie 0
Tak 5
Klimat instytucjonalnego bezpieczenstwa - suma czgsciowa /100

Swiatowa Organizacja Zdrowia przedsiewzieta wszelkie rozsadne $rodki ostroznosci w celu sprawdzenia informacji zawartych w tym dokumencie. Niemniej, opublikowany materiat jest rozpowszechniany bez
jakiejkolwiek gwarancji, wyrazonej lub domniemanej. Odpowiedzialnos¢ za interpretacje i wykorzystanie materiatu lezy po stronie czytelnika. W zadnym wypadku Swiatowa Organizacja Zdrowia nie ponosi
odpowiedzialnosci za szkody powstate w wyniku korzystania z niego. Swiatowa Organizacja Zdrowia wyraza podziekowanie Szpitalowi Uniwersyteckiemu w Genewie (HUG), a w szczegdlnosci cztonkom Programu
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Sktad zespotu moze by¢ ré6znorodny.
Najczesciej zawiera jednostke ds. zwalczania zakazen, ale moze sktadac sie
(w zaleznosci od dostepnych zasobéw) z jednej osoby zarzadzajgcej programem
higieny rak lub grupy cztonkéw personelu z ré6znych oddziatéw placéwki odbywajgcych
spotkania poswiecone programowi higieny rak.

Osoba bedaca rzecznikiem sprawy bezpieczenstwa pacjenta
oraz standardéw higieny rgk, ponoszaca odpowiedzialno$¢ za rozpowszechnianie
projektu na swoim oddziale lub na terenie catej placowki.

Osoba dajgca dobry przyktad, ktérej zachowanie
stuzy za wzér do nasladowania. Osobowy wzdr higieny rgk powinien w szczegélnosci
wykazywac sie wskaznikiem przestrzegania higieny rgk na poziomie przynajmniej
80%, by¢ w stanie przypominac¢ innym o przestrzeganiu higieny rak oraz by¢
w stanie uczy¢ w sposob praktyczny koncepcji 5 Momentéw Higieny Rgk WHO.

Zdecydowane dziatania stuzace jako
bodziec dla pracownikéw opieki zdrowotnej do bycia odpowiedzialnym za wtasne
zachowania zwigzane z praktyka higieny rak. Za przyktad moga postuzy¢
powiadomienia sktadane przez obserwatoréw lub pracownikéw odpowiedzialnych
za zwalczanie zakazen, uwaga zwracana przez kolegéw, doniesienia sktadane na
wyzszych szczeblach zarzadu placéwki wraz z mozliwymi konsekwencjami,
majgcymi wptyw na indywidualng ocene.

Program, w ktérym kazdy nowy pracownik opieki zdrowotnej
jest przydzielony pracownikowi wyszkolonemu, o ustalonej pozycji, ponoszacemu
odpowiedzialno$¢ za wprowadzenie go w kulture higieny rak srodowiska opieki
zdrowotnej (Wtgczajac praktyczne szkolenie ze wskazan i technik praktykowania higieny
rak oraz wyjasnienie inicjatyw promujacych higieneg rak na terenie placowki).

Swiatowa Organizacja Zdrowia przedsiewzieta wszelkie rozsadne $rodki ostroznosci w celu sprawdzenia informacji zawartych w tym dokumencie. Niemniej, opublikowany materiat jest rozpowszechniany bez
jakiejkolwiek gwarancji, wyrazonej lub domniemanej. Odpowiedzialnos¢ za interpretacje i wykorzystanie materiatu lezy po stronie czytelnika. W zadnym wypadku Swiatowa Organizacja Zdrowia nie ponosi
odpowiedzialnosci za szkody powstate w wyniku korzystania z niego. Swiatowa Organizacja Zdrowia wyraza podziekowanie Szpitalowi Uniwersyteckiemu w Genewie (HUG), a w szczegdlnosci cztonkom Programu
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Proces w czterech krokach

Podsumuj
punkty.

Sktadowa Suma czesciowa

Zmiana systemowa

Szkolenie i edukacja

Ocena i informacja zwrotna

Przypominacze w miejscu pracy

Klimat instytucjonalnego
bezpieczenstwa sprzyjajacy higienie rak

Suma
Wynik ogoélny (zakres) Poziom higieny rak
Okresl .
‘Poziom Higieny Rak’ 0-125 Niedostateczny
Twojej placowki. 126 - 250 Podstawowy
251 - 375 Sredni (lub Utrwalanie)

Jesli Twoja placéwka osiggneta

poziom , prosze
wypetni¢ sekcje dotyczgcag Przywddztwa
na odwrocie strony.

(lub przejs¢ do kroku 4).

Prosze dokonac przeglagdu obszaréw w Twojej
placéwce okreslonych w tej ocenie jako wymagajgcych
poprawy oraz opracowac dla nich plan

dziatania (zaczynajac od odpowiednich narzedzi
poprawy WHO). Prosze zachowac¢ arkusz tej

oceny do celéw poréwnawczych w przyszioSci.

Swiatowa Organizacja Zdrowia przedsiewzieta wszelkie rozsadne $rodki ostroznosci w celu sprawdzenia informacji zawartych w tym dokumencie. Niemniej, opublikowany materiat jest rozpowszechniany bez
jakiejkolwiek gwarancji, wyrazonej lub domniemanej. Odpowiedzialnos¢ za interpretacje i wykorzystanie materiatu lezy po stronie czytelnika. W zadnym wypadku Swiatowa Organizacja Zdrowia nie ponosi
odpowiedzialnosci za szkody powstate w wyniku korzystania z niego. Swiatowa Organizacja Zdrowia wyraza podziekowanie Szpitalowi Uniwersyteckiemu w Genewie (HUG), a w szczegdlnosci cztonkom Programu
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Odpowiedz

(zakresl jedna)
Zmiana systemowa
Czy przeprowadzona zostata analiza kosztéw i korzy$ci zwigzana ze zmianami infrastruktury koniecznymi dla optymalnej higieny rak Tak Nie
w miejscu opieki?
Czy dezynfekcja rak preparatem alkoholowym stanowi przynajmniej 80% czynnosci higieny rgk wykonywanych w placéwce? Tak Nie
Szkolenie i edukacja
Czy zesp6t odpowiedzialny za higiene rak podjat sie szkolenia przedstawicieli z innych placéwek w zakresie promociji higieny rak? Tak Nie
Czy zasady higieny rak zostaty zawarte w lokalnych programach medycznych i pielggniarskich? Tak Nie
Ocena i informacja zwrotna
Czy sg monitorowane konkretne zakazenia szpitalne? (np. bakteriemia gronkowca ztocistego, bakteriemia Gram-ujemna, zakazenia zwigzane Tak Nie
z uzyciem sprzetu medycznego)
Czy istnieje system monitorowania zakazen szpitalnych w $srodowiskach wysokiego ryzyka? Tak Nie
(np. OIOM i oddziaty neonatologiczne)
Czy ankieta czestotliwosci wystepowania zakazen szpitalnych jest wykonywana (przynajmniej) raz w roku w catej placéwce? Tak Nie
Czy wskazniki zakazen szpitalnych sg przedstawiane kierownictwu placéwki i pracownikom opieki zdrowotnej razem z wskaznikami Tak Nie
przestrzegania higieny rak?
Czy podejmowana jest ustrukturalizowana ocena majaca na celu zrozumienie przeszkéd na drodze do optymalnego przestrzegania higieny Tak Nie
rak oraz przyczyn zakazen szpitalnych na poziomie lokalnym i czy jej wyniki sg przedstawiane kierownictwu placowki?
Przypominacze w miejscu pracy
Czy istnieje system tworzenia nowych plansz zaprojektowanych przez miejscowych pracownikéw opieki zdrowotnej? Tak Nie
Czy plansze stworzone w Panstwa placéwce wykorzystywane sg w innych placéwkach? Tak Nie
Czy opracowano nowatorskie rodzaje przypominaczy w zakresie higieny rak i przetestowano je w placéwce? Tak Nie
Klimat instytucjonalnego bezpieczenstwa sprzyjajacy higienie rak
Czy opracowano lokalny program badania higieny rak, odpowiadajgcy kwestiom okreslonym w Wytycznych WHO, jako wymagajacy dalszego Tak Nie
badania?
Czy Panstwa placéwka uczestniczy aktywnie w publikacjach i prezentacjach konferencyjnych (wyktady i sesje posterowe) w zakresie higieny Tak Nie
rak?
Czy pacjenci sg zachecani do przypominania pracownikom opieki zdrowotnej o przestrzeganiu higieny rak? Tak Nie
Czy pacjenci i odwiedzajgcy sg instruowani odnosnie prawidtowej higieny rak? Tak Nie
Czy Panstwa placéwka angazuje si¢ i wspiera ogélnopolskga kampanig higieny rak (jesli taka istnieje)? Tak Nie
Czy ocena wptywu kampanii higieny rak jest uwzgledniana przy uktadaniu programu kontroli zakazen na przyszto$é? Tak Nie
Czy Panstwa placéwka wyznacza roczny cel dla poprawy przestrzegania higieny rak w catej placowce? Tak Nie
Jesli placowka ma taki cel, to czy zostat on osiggniety w ubiegtym roku? Tak Nie

Suma 120

Panstwa placowka osiggneta ,

jesli odpowiedzieli Panstwo “tak” na przynajmniej jedno kryterium
przywodztwa w danej kategorii, a catosciowy wynik przywoédztwa wyniost
12 lub wigcej. Gratulujemy i dziekujemy!
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jakiejkolwiek gwarancji, wyrazonej lub domniemanej. Odpowiedzialnos¢ za interpretacje i wykorzystanie materiatu lezy po stronie czytelnika. W zadnym wypadku Swiatowa Organizacja Zdrowia nie ponosi
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