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Zataczniki i formularze:

F1-16-P1-PR7 Rejestr dekontaminacji pomieszczen

F2-16-P1-PR7 Rejestr temperatur i dekontaminacji lodéwek do zywnosci
Z1-16-P1-PR7 Strefy Higieny

Z2-16-P1-PR7 Plan sprzatania

Z3-16-P1-PR7 Wykaz $rodkow dezynfekeyjnych.

1. CEL INSTRUKCJI
Okreslenie zasad skutecznego mycia i dezynfekcji powierzchni, gwarantujacych bezpieczeristwo biologiczne pacjentow i
pracownikow oraz nadzorowania nad realizacjq tej instrukcji.
2. ZAKRES STOSOWANIA
Wymagania okreslone w niniejszym dokumencie obowigzujg wszystkich pracownikéw realizujgcych program higieny
szpitalnej w UCMMIT.
ZALECENIA OGOLNE:
o W razie potrzeby (np. zanieczyszczenie substancjg organiczng powierzchni) nalezy wykona¢ dodatkowe
czynnosci zwigzane z dezynfekcjg i myciem powierzchni.
e Nazwy preparatow dezynfekcyjnych przeznaczonych do zastosowania na okreslong powierzchnie oraz zakres
iczas dzialania, znajdujq sie w aktualnym Wykazie $rodkow dezynfekcyjnych.
e \Wszystkie preparaty dezynfekcyjne nalezy stosowac zgodnie z zawartymi informacjami w Wykazie $rodkéw
dezynfekcyjnych.
e Do dekontaminacji powierzchni szpitainych mogg by¢ uzywane preparaty myjaco- dezynfekujace lub
dezynfekujace o wiasciwosciach myjacych, ktére umozliwiajg wykonywanie procedur jednoetapowych.
3. SPOSOB POSTEPOWANIA

e Zasady postepowania zawarte w instrukcji oparte sg na ustalonych Strefach higieny.
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4. POSTEPOWANIE
41. Procesy mycia i dezynfekcji powierzchni przeprowadzane sg wylacznie przy uzyciu sprzetu
i preparatow dopuszczonych do obrotu i uzycia w placéwkach ochrony zdrowia na terenie UE, posiadajacych w okresie
realizacji wykonywania ustugi wymagang dokumentacje np. karty charakterystyki chemicznej substancii niebezpiecznej.
4.2. Preparaty dezynfekcyjne sa stosowane w steZeniach zapewniajacych skuteczng inaktywacje drobnoustrojow
chorobotworczych z uwzglednieniem obcigzenia materialem biologicznym.
4.3. Do realizacji programu higieny szpitalnej dopuszczony jest tylko personel przeszkolony w zakresie:
- technik pracy
- metod pracy
- stosowanych preparatow
- zagrozen wystepujacych na stanowisku pracy
- biologicznego bezpieczenstwa pracy
- chemicznego bezpieczenstwa pracy
4.4. Postepowanie w zakresie utrzymania higieny szpitala
4.4.1 Mycie | dezynfekcje pomieszczen nalezy przeprowadzac w kolejnosci:
= powierzchnie nadpodiogowe nieskazone (strefa dotykowa)
= powierzchnie nadpodiogowe skazone (strefa dotykowa)
= sprzet medyczny
= powierzchnie podlogowe- obrzeza (strefa bezdotykowa)
»  pozostale powierzchnie podiogowe (strefa bezdotykowa)
4.4.2 Obowigzuje nastepujaca kolejnos¢ dziatan:
e powierzchnie bez zanieczyszczen organicznych
v w pierwszej kolejnosci sg poddawane procesowi mycia
v" nastepnie dezynfekgji
e powierzchnie zanieczyszczone materialem organicznym
v" w pierwszej kolejnoéci nalezy usuna¢ materiat biologiczny
v nastepnie proces dezynfekcji
4.4.3 Zakres dezynfekcji w szpitalu okresla pielegniarka epidemiologiczna (zalgcznik - Strefy Higieny).
4.4.3.1 Do rutynowego czyszczenia powierzchni i sprzetu nalezy stosowac roztwory detergentow.
4.4.4 \Wskazanie do przeprowadzenia dezynfekcji w przypadku wdrozenia wzmozonego nadzoru sanitarnego (izolacja
pacjentéw, nadzor epidemiologiczny) okresla pielegniarka epidemiologiczna.
4.4.5 Przed przystapieniem do sprzatania nalezy usung¢ z sali: odpady, brudng bielizne, przedmioty zanieczyszczone,
np. baseny, kaczki itp.
4.4.6 Nie wolno zamiata¢ na sucho.
4.4,7 W czasie sprzatania kazdy mop jest uzywany jeden raz do jednego pomieszczenia.
4.4.8 Mopy po uzyciu wkiadane sg do worka i oddawane do prania dezynfekcyjnego.

4.4.9 Sciereczki wielorazowego uzytku sa prane, a nastepnie poddawane dezynfekcji przez salowa,
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4.4.10 Po przeprowadzeniu dezynfekcji, powierzchnie pozostajg wilgotne przez czas wskazany przez producenta $rodka
dezynfekcyjnego.

4.4.10.1 Ciagi komunikacyjne myte sa w 2 czeSciach- najpierw cze$¢ np. prawa, a dopiero po jej wyschnieciu —czes¢ lewa
(lub odwrotnie), co chroni przed mozliwoscig poslizgnigcia si¢ na mokrej nawierzchni.

4.4.11 Nalezy stosowac tablice ostrzegajace przed niebezpieczenstwem poslizgniecia.

4.4.12 Po przeprowadzeniu mycia powierzchni podiogowych, pomieszczenie jest udostgpnione, gdy powierzchnie sg suche
— bezpieczne dla uzytkownikow.

4.413 W przypadku zanieczyszczenia powierzchni krwig lub innym biologicznym materiatem, nalezy zapewni¢ skuteczng
inaktywacje drobnoustrojow chorobotworczych przez:

- dobér preparatu dezynfekcyjnego

- zastosowanie wymaganego stezenia preparatu

- przestrzeganie wymaganego czasu dziatania preparatu

- przestrzeganie norm biologicznego bezpieczenstwa pracy

- przestrzeganie norm chemicznego bezpieczenstwa pracy.

4.4.14 Sprzet uzywany do mycia i dezynfekcji powierzchni utrzymywany jest w nalezytej czystosci.

4.5 Sprzatanie sal chorych oraz pomieszczen zabiegowych jest przeprowadzane poza porami:

- rozdawania i spozywania positkow

- obchoddw lekarskich,

- zabiegow wykonywanych na salach chorych i w salach zabiegowych,

- wykonywania czynnosci pielegnacyjnych

4.6 Po zakonczeniu czynnosci zwigzanych z myciem i dezynfekcjg powierzchni pracownik dokonuje wpisu w dokumentaciji -
zalgczniki

5. FORMA DOKUMENTOWANIA PROCESU

Raporty z kontroli, zapisy, ich obieg i archiwizacja.

5.1. Rejestry dekontaminacii:

- przechowywane s przez pielegniarke oddziatowa/koordynujacg przez 1 rok,

- archiwizowane sg w archiwum szpitala — 10 lat.




