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@\% EEOF prevalencia a fejlett orszagokban

Netherlands Germany
71.2%
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Minden 10. ellatott esetében nemkivanatos esem

Forras: Report on the Burden of Endemic Health Care-Associated Infecti



< A kézhigiéne uttoroi

Ignaz Philipp Semmelweis
1818-1865

PATIENT A

* A korokozo az A betegrél a B betegre keriil az egészségiigyi dolgozo keze
révén
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CAUSES

61 Y%

of healthcare professionals do not
clean their hands correctly!

Not enough time due to excessive workload:
10 seconds time per cleaning pracess on average.'

Fear and bad experience:
the development of skin irritation is attributed to alcoholic
hand sanitizers. However, in many cases
it is down to hands being washed wrongly and frequently.’

@W

False assumption:
usage of disposable gloves supposedly compensates
for an omitted disinfection.'

References: 'WHD; Presentation: WHO_Facts_DRTB61; "Health C

"WHO; "Countries with heal

HAND HYGIENE PROTECTS HUMAN LIFE

570 8 MILLION LIFES COULD BE SAVED EVERY YEAR, IF DOCTORS AND NURSING STAFF WERE TO CLEAN THEIR HANDS PROPERLY.?

CONSEQUENCES

16 million

patients per year die from hospital-acquired infections.!

des for the Hand Hygiene Co-oedinator von der WHO”

2016)

ntlgpsc/Smayfregistration_update/en/ (accessed at

under hitp:l/w

SOLUTION

50 %

of all hospital-acquired infections can be avoided casily.

s

use alcoholic hand sanitizers correctly,

1, BEFORE PATIENT CONTACT

2. BEFORE ASEPTIC TASK

3. AFTER BODY FLUID EXPOSURE RISK

4, AFTER PATIENT CONTACT

5, AFTER CONTACT WITH PATIENT SURROUNDINGS

apply hand hygienc at the right time.

ww.who.int [accessed at 2 May 2016}

2 May 2018)
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A WHO multimodalis kézhigiénés stratégiajanak
bevezetése

Kézhigiénés compliance javitasa

Megfeleloen vegzett kézhigiéne aranyanak novelése

A WHO altal ajanlott felhasznalt kézfertotlenitoszerek
volumenének kozelitése/elérése

Az EEOF prevalencia csokkentése
Az MRK fertozések aranyanak csokkentése
Az osszefiiggo esetek/jarvanyok megelozése



A RENDSZER
MEGVALTOZTATASANAK
ESZKOZEI

Az osztaly infrastrukturalis
felmérése

Eszkoz az alkoholos
kezbedtrzsold szer
hasznadlatanak és
koltsegenek tervezésehez

Szappan/kézbedorzsols
szer fogyasanak meérése

Az alkoholos
kézbedbrzsold szerek
tolerdlhatdsaganak és
elfogadhatasaganak
ertékelési protokolljai

A KEPZES/OKTATAS
ESZKOZEI

Diasor a kérhigiénés
koordindtornak

Diasor oktatak,
megfigyeldk és
egeszseglgyi dolgozok
szamara

Kézhigiénés oktatdfilmek

Az oktatafilmeket
kiserd diasorok

Kezhigienés technikai
kezikonyw

Megfigyeldlap

Miert, hogyan s mikor
vegezziunk kézhigiénagt?
brosdra

Tajéekoztato kesztyd
hasznalatardl

AL Kezhigiéné 5
momentuma”™ poszter

Gyakran ismeéetelt
kerdesek

Kulcsfontossagu
tudomanyos publikaciok

A fejlesztés fenntartasa
— Az egészseglgyi
intézmeéenyek szamara
ajanlott egyéb
megfontolandd
tevékenységek

AZ ERTEKELES ES
VISSZACSATOLAS
ESZKOZEI

Kézhigiénés technikai
kézikonyw

A megfigyelés eszkOzei:
Megfigyeldlap és
compliance-mérd lap

Az osztaly
infrastrukturalis
felmerese

Szappan/kézbeddrzsdls
szer fogyasanak meéreése

Attitdidfelmeres
egészseglgyi dolgozdk
koreben

Artitddfelmeéres rangidds
vezetdk koréeben

Kezhigienés tudasfelmerd

kerddiv egeszseglgyi
dolgozdknak

Kezhigieéneés anértekela
kérddiv

Az alkoholos
keézbedorzsold szerek
toleralhatdsagianak és

elfogadhatosaganak
értékelési protokolljai

Adatbeviteli és elemzd&
eszkdz

Adatbeviteli és elemzési
dtmutatd

Vazlat adatdsszesitd
jelentéshez

A MUNKAHELYI
EMLEKEZTETOK
ESZKOZEI

AL Kézhigiéné 5
momentuma” poszter

Az alkoholos bedorzsolés
menete poszter

A fertdtlenitd kézmosds
menete poszter

Mikor s hogyan
vegezziunk kézhigiénét?
szorolap

MEMNTS ELETEKET:
Moss kezet!
kepernydvedd

AZ INTEZMENYI
BIZTONSAGOS
KORNYEZET ESZKOZEI

Kezhigienéet tamogato
minta levél vezetdknel

Kézhigiénés
kezdeményezést
bemutatd minta level
vezetdknek

Segédlet a betegek és
betegszervezetek
kézhigiénés
kezdemeényezesekbe
tortend bevonasahoz

A fejleszrés fenntartas:
— A7 egészseglugyi
intézmeények szamara
ajanlott egyéb
megfontolando
tevékenysegek

MEMNTS ELETEKET:
Moss kezet!
promaoécids DWVD

Forras:Guide to Implementation. A Guide to the Implementation of the WHO Multimodal Hand
Hygiene Improvement Strategy



& Atallas az uj rendszerre
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EFOP-2.2.18-17-2017-00064 ,,Betegbiztonsag novelését celzo  komplex
infrastrukturalis fejlesztesek a Fels6-Szabolcsi Korhazban”

EFOP-1.8.21-18 Infekciokontroll tevékenységek gyakorlati megvaldsitasa a
fekvobeteg ellatast nyujto intézményekben

Osztalyos keret meghatarozasa
(17 226 000 HUF / 4 116 158 HUF alkoholos bedorzsolé szer;
20 ml/apolasi nap)

Kézhigiénés szerek felhasznalasanak mérése, értékelése a havi IIAB iilésen
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« Az EEOF-ek definicioja

« Az EEOF-ek 4ltal okozott betegségteher (a vilagon és
Magyarorszagon)

« Az EEOF-¢ek eléfordulasa (a vilagon és Magyarorszagon)
« Az EEOF-ek hatasa

A leggyakoribb EEOF-ek és rizikétényezoik

Az EEOF-ek megelozése

A kéz szerepe a korokozok terjedésében

A kézzel torténo atvitel 5 stadiuma

Miért kell kézhigiénét végezni?

A, Keézhigiéne 5 momentuma” megkozelités
Hogyan kell kézhigiénét végezni?

Az alkoholos kézbedorzsolés menete

* Afertotlenité kézmosas menete

* Kézhigiéne és kesztyuhasznalat

« Kézhigiénés compliance

e Idohiany=a kézhigiéne legnagyobb akadalya

* A Kkonszenzus alapu fejlesztési stratégia
A WHO Multimodalis kézhigiénés fejlesztési




Attitud

% ~ Attitid

Oktatas elott

Oktatas utan

kézhigiénés oktatas 6,84 6,871
vezetdl tamogatas 6,81 6,82
elérhetdség a 6,79 6,831
betegellatas: pontokon

poszterek 6,60 6,667
visszajelzes 6,59 0,60
vezetdl vélemeény 0,59 0,857
személyes peldamutatas 6,35 6,521
betegvélemény 5,25 5,717
szemelyesen elvart 5.16 5,417
erofeszites

betegosztonzés 4,32 4,79%*4

~ Chi2 p<0,05




% Hand In Scan
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& Hand in Scan
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TENYER

Leggyakrabban hianyzé teriletek

Kézhit Tenyér

ll[ \\l' "

159 mérés alapjan

@ Legtobbszor kihagyott részek

@ Gyakran kihagyott részek \
Altaldban kihagyott részek

@ Gyakran mosott részek

Leggyakrabban hianyzo
[ [ T
Legritkabban hianyzo




Tudasszint felmeéreés
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Helyes valaszok aranya

Keérdés Helyes valasz(ok) Oktatas Oktatas
elott (%) utan (%)
Veszélyes korokozo dolgoz6 nem tiszta keze
betegek kozotti atvitel 59,7 93,3
modja
. betegérintés elott 86,6 100
Korokozo atvitelet rogton testvaladékkal
betegre mely ., ., 4,5 82,2
e, vald érintkez¢s utan
kézhigienés milvelet :
elvégzése elézi meg aszeptikus beavatkozas 68.7 100
elott ’
betegérintés utan
Koérokozo atvitelét eii. ° 80,6 98,9
dolgozora mely rogton testvaladékkal
(v . . . 71,6 98,9
kézhigiénés miivelet valo érintkezés utan
elvegzese elozi meg betegkdrnyezet érintése
utin 76,1 97,8




Tudasszint felmeéreés
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Helyes valaszok aranya

Kerdes Helyes valasz(ok) " ¢ ¢as elétt | Oktatds utan
(%0) (%)
a kézbedorzsoles
o gyorsabb, mint a 65,7 97,8
Q l’li{szlgtlegll(elilgzm szappanos kézmosas
melylk igaZ a kézbedorzsoleés
hatékonyabb, mint a 65,7 91,1
szappanos k€zmosas
Mennyi id6
sziikséges a 20 masodperc 52,2 96,7
kézbedorzsolés soran
ekszerviselés 83,6 100
A kézhigiéne soran f 1y 1o
mit kell elkeriilni | > 00T o 100
mikorom 89,6 100




5 *%v Tervek

 Hand in Scan tovabbi alkalmazasa
* Direkt megfigyeléses compliance mérés
 ITAB iilesen ertékeles, visszacsatolas

* Kézfertotlenitoszer fogyas merése, elemzése

» EEOF (MRK) gyakorisag dsszehasonlitasa



»~Egészséges mindennapokat teremteni a
betegeink szdméra”

KOSZONOM A FIGYELMET!




