Priloha ¢. 1 — Dotaznik

Vyzkumny dotaznik k bakalarské praci s nazvem: Jak reaguji pacienti na zdravotniky s

viditelnym tetovanim.

Vazena pani, vazeny pane, jmenuji se Miroslav Effenberk a jsem studentem
bakalarského oboru vSeobecna sestra na 3. 1ékaiské fakulté Univerzity Karlovy. Soucéasti mé
bakalarské prace je také realizace vyzkumného projektu, ktery se zabyvé problematikou
tetovani, s niz se vétSina z vas jisté jiz setkala v bézném zivoté. Specifické misto zaujima toto
téma v profesi zdravotnickych pracovniki, 1ékafi 1 sester. Cilem tohoto dotaznikového Setfeni
je zjistit nazor &eskych pacienti na problematiku VIDITELNEHO TETOVANI
ZDRAVOTNIKU.  Dotaznik je anonymni a ziskana data budou statisticky zpracovana a
vysledky budou publikovany pouze v rdmci mé bakaldiské prace v informacnim systému

1ékatské fakulty. Pfedem dékuji za Vasi spolupréci.

1) Uved’te vas vék

2) Vase pohlavi:
a) muz
b) Zena

3) Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) zakladni

b) vyucen/a

¢) stiedni s maturitou nebo vyssi odborna skola
d) vysokoskolské

4) Setkal/a jste se uz nékdy s tetovanim (nesmazatelnou kresbou na lidském téle)?
a) ne, nevim co to je

b) slySel/a jsem o ném, ale nikdy jsem jej nevidél/a

C) ano, vidél/a jsem je u cizich lidi

d) ano, tetovani ma nékdo v mém blizkém okoli (pratelé, v zaméstnani)

e) ano, tetovani ma nékdo v rodiné

f) ano, mam jej ja osobné

5) Jaky je Vas$ nazor na tetovani obecné?
a) negativni

b) spiSe negativni

c) spise pozitivni

d) pozitivni

e) nevim dosud jsem o tom nepfemyslel/a



6) Co, podle Vaseho nazoru, vede lidi ke zhotoveni tetovani?
a) moda

b) vzpominka

¢) touha nékomu se podobat

d) proména vlastni osoby

) néco jin¢ho

7) Kolik lidi s tetovanim OSOBNE znate?

a)0
b)1-5
c)5-10

e) vice nez 10

8) Osetroval Vas nékdy zdravotnik s viditelnym tetovanim?
a) ano
b) ne

¢) nevzpominam si

9)Vadilo by Vam, kdyby Vais oSetfoval, nebo 1é¢il 1éka¥f, nebo sestra s tetovanim?
a) ano, velmi by mi to vadilo

b) spiSe ano

c) spiSe ne

d) ne

10) Mél by tetovany zdravotnik (1ékaf, sestra), u Vas MENSI diivéru, nez zdravotnik
bez tetovani?

a) ano

b) spiSe ano

c) spiSe ne

d) ne

11) Pokud byste si mohl/a vybrat mezi tetovanym zdravotnikem a zdravotnikem bez
tetovani, kterého byste zvolil/a?

a) bez tetovani

b) s tetovanim

¢) zaleZelo by na druhu tetovani, jeho estetické hodnot¢ a vytetovanych motivech

d) je mi to jedno

12) Myslite, Ze by zdravotnici s viditelnym tetovanim, méli své ozdoby skryvat?
a) ano

b) zalezi na motivu, rozsahu a umisténi

C) ne



Priloha ¢. 2 — VyhlaSka o podminkiach predchazeni vzniku a Sifeni infekénich
onemocnéni a o hygienickych poZadavcich na provoz zdravotnickych zafizeni a dstavii
socialni péce

306

VYHLASKA

ze dne 12. zafi 2012

o podminkach predchazeni vzniku a Sifeni infekénich onemocnéni a o hygienickych
pozadavcich na provoz zdravotnickych zatizeni a ustavi socidlni péce.

Ministerstvo zdravotnictvi stanovi podle § 108 odst. 1 zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané
vetejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zakontl, ve znéni zakona ¢. 274/2001 Sb.,
zakona ¢. 320/2002 Sb., zakona ¢. 274/2003 Sb., zakona ¢. 392/2005 Sb., zakona ¢. 222/2006
Sb., zédkona ¢. 110/2007 Sb. a zékona ¢. 151/2011 Sb., (déle jen ,,zakon*) k provedeni § 16
odst. 2 pism. b), § 17 odst. 1 a odst. 5, § 18 odst. 1, § 20 pism. a), § 45 odst. 3, § 62 odst. 1, §
62 odst. 4 pism. a) ab), § 70 odst. 1 a § 72 odst. 1 pism. a) zakona:

§1
1.11 Zpusob a rozsah hlaSeni infekénich onemocnéni s vyjimkou nemocni¢nich nakaz

(K § 62 odst. 1 zdkona)

(1) Infekéni onemocnéni jsou klasifikovana pro potiebu hlaseni na

a) mozny piipad infekéniho onemocnéni s klinickou symptomatologii svéd¢ici o onemocnéni;
nejedna se o potvrzeny ani pravdépodobny piipad,

b) pravdépodobny piipad infekéniho onemocnéni s jasnou klinickou symptomatologii nebo
klinicky pifipad v epidemiologické souvislosti s potvrzenym pifipadem infekéniho
onemocnéni, ptipadné laboratorni kritéria definovana pro pravdépodobny piipad,

C) potvrzeny ptipad infekéniho onemocnéni spliujici klinicka a laboratorni kritéria.

(2) Hlaseni

a) nové zjisténych onemocnéni, véetné podezieni nebo recidiv tuberkulézy ¢&i jinych
mykobakteridz, o timrti na tuberkul6zu u osob neevidovanych ve skupin¢ aktivni tuberkulozy
nebo jiné mykobakteriozy (dale jen ,tuberkul6za nebo jind mykobakteriéza podléhajici
hlaseni*) a o zjiSténi tuberkul6zy nebo jiné mykobakteridzy u osob neevidovanych ve skupiné
aktivni tuberkulozy, které zemtely z jiné pfiCiny, se podava na tiskopise ,,Povinné hlaSeni
tuberkul6zy a ostatnich mykobakterioz®,

b) u osob dispenzarizovanych ve skupiné aktivni tuberkuldzy se podava jednou ro¢né na
tiskopise ,,Kontrolni hlaSeni tuberkulozy a ostatnich mykobakterioz*; tento tiskopis se pouzije
1 pfi zjiSténi tmrti osoby dispenzarizované ve skupiné aktivni tuberkulozy a dale pii zjisténi,
7ze fyzickd osoba dispenzarizovand v uvedené skupiné aktivni tuberkulozu nebo
mykobakteridozu nema, a po prefazeni takové osoby do skupiny inaktivni tuberkuldzy,

C) u osob zafazenych do skupiny aktivni tuberkuldzy a jinych mykobakterioz podléhajicich
hlaSeni o zméné piijmeni, rodného ¢isla a dispenzarizujiciho zatizeni se podava na tiskopise
,»HlaSeni o zméné udajh u osob v Registru tuberkulozy*,

d) pozitivniho vysledku mykobakteriologického vysetfeni se podava na tiskopise ,,Hlaseni
pozitivniho vysledku mykobakteriologického vySetieni®,

e) o pohlavni nemoci, vetné podezieni na takové onemocnéni [piijice (syfilis), kapavka
(gonorrhoea), mékky vied (ulcus molle), ctvrtd pohlavni nemoc (Lymphogranuloma
venereum), Granuloma venereum (Donovanosis) a pohlavni nemoci vyvolané ptvodci



virovych akantomil] a o umrti a podezieni z umrti na ni se podava na tiskopise ,,HlaSeni
pohlavni nemoci®,

) poctl pozitivnich vySetfeni z laboratoii provadéjicich vysetfovani k prikazu Chlamydia
trachomatis sérovar D-K tyto laboratoie predavaji vzdy do patého dne nasledujiciho mésice
po jejich sumarizaci mistné ptislusnému organu ochrany vetejné¢ho zdravi, ktery je ihned zasle
Narodni referen¢ni laboratofi pro chlamydie,

g) o podezieni, vyskytu nebo umrti na ostatni infekéni onemocnéni, s vyjimkou infek¢nich
onemocnéni uvedenych v piiloze €. 1 k této vyhlaSce, se podava na tiskopise oznaceném
,,Hlaseni infekéni nemoci®.

(3) Hlaseni o infekénich onemocnénich jsou podavana osobou poskytujici péci organu
ochrany veiejného zdravi ptislusnému podle mista vyskytu infekéniho onemocnéni. HlaSeni
se podava podle jeho typu na tiskopisech uvedenych v odstavci 2.

(4) Infekéni onemocnéni, ktera se hlasi az pii jejich hromadném vyskytu, jsou uvedena v
piiloze ¢. 1 k této vyhlasce. Hlaseni jsou podavana okamzité telefonicky a nasledné bez
zbyte¢ného prodleni se potvrdi faxem nebo elektronickou postou.

(5) Hlaseni zivot ohrozujiciho nebo rychle se $iticiho infekéniho onemocnéni nebo podezieni
na takové infekéni onemocnéni nebo epidemicky vyskyt podava ihned osoba poskytujici péci
organu ochrany vefejného zdravi piisluSnému podle mista vyskytu infekéniho onemocnéni
osobné, telefonicky, faxem nebo elektronickou postou. Aktualni seznam osob, kterym je
podavano hlaseni, je pravidelné uvefejiovan na webovych strdnkdch organti ochrany
vetejného zdravi.

(6) Hlaseni infekénich onemocnéni musi byt v souladu se standardnimi definicemi vybranych
infekénich onemocnéni podle predpisu Evropské unie?).

§2

1.1.2 Zpusob hlaSeni nemocni¢nich nakaz

[K § 16 odst. 2 pism. b) zakona]

(1) Hlaseni hromadného vyskytu nemocni¢ni nakazy a nemocniéni nakazy, ktera vedla k
tézkému poskozeni zdravi nebo k umrti, se podava bezodkladné, a to zpravidla telefonicky,
faxem nebo elektronickou postou mistné ptfislusSnému organu ochrany vetejného zdravi podle
mista hlasiciho poskytovatele zdravotnich sluzeb a nasledné¢ se potvrzuje na tiskopise
ozna¢eném ,,Hlaseni infekéni nemoci“. Pii hlaSeni nemocni¢nich nakaz se vychazi z evidence
vyskytu téchto nakaz na jednotlivych oddélenich, ktera obsahuje identifikaci osoby s
nemocni¢ni ndkazou veetné dalsich zjisténi o diagnoze a priabéhu nakaz.

(2) Hlaseni nemocni¢nich nakaz podléha

a) tézké poskozeni zdravi, doslo-li u fyzické osoby v dusledku nemocniéni nakazy alespon k
jedné z nésledujicich situaci, a to k

1. reoperaci,

2. rehospitalizaci,

3. ptelozeni na jiné pracovisté akutni liZkové péce intenzivni,

4. zahajeni intenzivni volumoterapie, antibiotické terapie nebo ob&hové podpory,

b) hromadny vyskyt, a to vyskyt vice nez jedné nemocni¢ni nakazy v poctu podle zavaznosti
infekce, které spolu Casové a mistné pii pobytu ve zdravotnickém zafizeni souvisi, a je
vyvolan stejnym infekénim agens nebo se vyskytuji podobné klinické symptomy,

C) nakaza, ktera vedla k iimrti pacienta, a v dob& umrti probihal zavazny infekéni proces, pro
ktery byla zahdjena intenzivni antibiotickd terapie, volumoterapie nebo podpora ob&éhovych
funkci.

§3
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1.1.3 Seznam infekénich onemocnéni, pri nichZ se narizuje izolace ve zdravotnickych
zarizenich liZkové péce, a nemoci, jejichZ 1éceni je povinné

(K § 45 odst. 3 a § 70 odst. 1 zdkona)

Seznam infek¢nich onemocnéni, pfi jejichz vyskytu musi byt vzdy nafizena izolace a 1éCeni

na infekénim oddéleni, poptipadé oddé€leni tuberkuldézy nebo venerologickém oddéleni

zdravotnického zafizeni lizkové péce, a jejichz léCeni jsou fyzické osoby povinny se

podrobit, je uveden v piiloze €. 2 k této vyhlasce.

§ 4

1.1.4 Lékarské prohlidky u fyzickych osob vykonavajicich ¢innosti epidemiologicky
zavazné

[K § 20 pism. a) zdkona]

Fyzickd osoba vykondvajici ¢innosti epidemiologicky zévazné se podrobi Iékarskym

prohlidkam a vysetienim,

a) je-li postizena prdjmovym, hnisavym nebo horeénatym onemocnénim nebo jinym

infekénim onemocnénim a nebo je-li podezield z ndkazy, nebo

b) pokud byla v epidemiologicky vyznamném kontaktu s nemocnym s prijmovym

onemocnénim, virovou hepatitidou nebo jinym zévaznym infekénim onemocnénim na

pracovisti, v domacnosti nebo v mist¢ jejiho pobytu.

§5

1.15 Zasady pro odbér a vysetieni biologického materialu a naleZitosti Zzadanky

[K § 62 odst. 4 pism. a) a b) zdkona]

(1) Pti odbéru biologického materialu a jeho vySetieni se postupuje podle téchto hygienickych
pozadavk:

a) odbéry biologického materialu u poskytovatele zdravotnich sluzeb lze provadét v
mistnostech nebo prostorech, uréenych pro manipulaci s biologickym materialem, spliiujicich
zakladni hygienické pozadavky pro odbér biologického materialu,

b) k odbéru biologického materialu se pouzivaji sterilni zdravotnické prostfedky vcetné
jednorazovych rukavic, a to vzdy pouze pro jednu oSetfovanou fyzickou osobu; prostupnost
rukavic musi odpovidat jejich pouziti a mite rizika biologickych ¢initeld,

C) biologicky material se odebira zpravidla pfed zahajenim 1é¢by chemoterapeutiky nebo
antimikrobialnimi ptipravky,

d) biologicky material u infekénich onemocnéni se odebira s ohledem na patogenezi
infekéniho onemocnéni; ke stanoveni diagndzy se material odebira zpravidla v akutnim stadiu
infekéniho onemocnéni; v pfipadé sérologickych vySetieni se odebere jesté druhy vzorek za 2
az 3 tydny po odbéru prvniho vzorku, jinak podle potieby,

e) biologicky material je nutno ukladat do standardizovanych nadob a do
dekontaminovatelnych ptepravek, s vyloucenim rizika kontaminace Zadanek,

f) biologicky material se transportuje tak, aby nedoslo k jeho znehodnoceni fyzikalnimi vlivy
a k ohrozeni fyzickych osob.

(2) Zadanka o vySetfeni biologického materidlu musi obsahovat jméno, popiipadé jména,
piijment, rodné &islo, adresu mista pobytu vysetiované osoby v Ceské republice, identifikaéni
Cislo poskytovatele zdravotnich sluZzeb a jeho adresu, jmenovku, podpis a telefonni ¢islo
Iékate zadajiciho o vySetieni biologického materidlu, Ciselny kéd zdravotni pojistovny, u
které je vySetfovana fyzick4 osoba pojisténa, druh materidlu, datum a hodinu odbéru, datum
prvnich ptiznakt infekéniho onemocnéni, druh antibiotické terapie a jeji zacatek, klinickou
diagn6zu a pozadovany druh vySetieni.

(3) Hlaseni o laboratornim nalezu se podava okamzité poskytovateli zdravotnich sluzeb, ktery
biologicky materidl k vySetfeni odeslal. Laboratorni ndlez potvrzujici etiologii infekéniho



onemocnéni hlasi laboratof mistné pfislusSnému orgénu ochrany vetejného zdravi podle mista,

kde se pacient v dob¢ odbéru biologického materidlu nachazi.

(4) V pripadé reaktivniho vysledku vySetieni na syfilis, s vyjimkou pacientil s jiz 1é¢enou

syfilis a nebo bez podezieni na relaps Ci reinfekci, se biologicky material zasila do Narodni

referen¢ni laboratote pro syfilis zfizené Ministerstvem zdravotnictvi k zajisténi konfirmacniho

vySetteni.

§6

1.1.6 Pozadavky na umisténi a pristrojové a materialové vybaveni laboratoie
provadéjici laboratorni vySetieni na virus lidského imunodeficitu

[K § 72 odst. 1 pism. a) zdkona]

Pro detekci antigent a protilatek proti viru lidského imunodeficitu pfi pouziti standardnich

laboratornich metod se laboratof vybavuje certifikovanymi laboratornimi pfistroji a

pomitickami.

§7

1.1.7 Ptijem a oSetfovani fyzickych osob ve zdravotnickych zarizenich a ustavech
socialni péce

(K § 17 odst. 1 zakona)

(1) Hygienické pozadavky na piijjem a oSetifovani fyzickych osob v péci poskytovatele

zdravotnich sluzeb lizkové péce, jednodenni péCe i ambulantni péCe jsou stanoveny v

provoznim fadu kazdého poskytovatele zdravotnich sluzeb vzdy s pfihlédnutim k charakteru a

rozsahu ¢innosti a formé¢ poskytované zdravotni péce.

(2) Prijimajici 1ékat poskytovatele zdravotnich sluzeb lizkové péce, jednodenni péce nebo

I¢kai Ustavl socidlni péfe zaznamenavd anamnestické Udaje dilezité pro mozny vznik

nemocni¢ni ndkazy, v€etné zjiSténi cestovni a epidemiologické anamnézy, poptipadé provadi

prislusna vysetfeni s ohledem na celkovy zdravotni stav fyzické osoby. U déti se dale zjistuje,

ktera infekéni onemocnéni prodé€laly a zda jsou fadné ockovany.

(3) Lékar provadi klinické a sérologické vysetieni na syfilis s pouzitim jedné nespecifické a

jedné specifické reakce u

a) vsech t€hotnych Zen ve tietim a sedmém mésici téhotenstvi,

b) pupecnikové krve kazdého novorozence,

c) kazdé zeny pted provedenim interrupce,

d) vSech osob ve v&ku 15 az 65 let pfijimanych k prvni hospitalizaci na oddéleni

venerologické,

e) osob ve véku 15 az 65 let pfijimanych na jina nez venerologicka oddé¢leni, pokud to 1ékaf

povazuje za odiivodnéné.

(4) Pti prijmu drogové zavislych osob do péce poskytovatele zdravotnich sluzeb lizkové péce

k detoxikaci se provede vySetfeni zdkladnich markert virovych hepatitid.

(5) Pokud je s ohledem na zdravotni stav fyzické osoby pfijeti nezbytné i pii podezieni na

pocinajici infekéni onemocnéni, je tfeba provést izola¢ni a bariérova opatieni, popiipadé

pfijimajici 1ékai zajisti preloZeni na pfislusné oddéleni. Obdobna povinnost plati i pro

praktického lékate, odborného I¢kate a 1ékare v poradn€ ambulantniho zatizeni.

(6) Fyzické osoby se umistuji do péce poskytovatele zdravotnich sluzeb lizkové péce

piedev§$im podle zdravotniho stavu a zplisobu nebo rozsahu zdravotni péce pii zvazeni a

realizaci epidemiologickych hledisek, zejména pti riziku prenosu infekce, kolonizaci

multirezistentnimi mikroorganismy, nosi¢stvi patogennich mikroorganizmii nebo pobytu v

ohnisku nakazy.

(7) Pii ptijmu fyzickych osob do zdravotnickych zafizeni a tstavi socialni péce a jejich

oSetfovani musi byt dodrZeny hygienické pozadavky uvedené v pfiloze €. 3 k této vyhlasce; v



ustavech socialni péce se postupuje podle charakteru a druhu poskytovanych sluzeb jako pfi
piijmu a oSetfovani fyzickych osob obdobng.

§8

1.1.8 Sterilizace, vyssi stupen dezinfekce, dezinfekce

(K § 17 odst. 1 a 5 zakona)

Sterilizace, vyssi stupenn dezinfekce, metody dezinfekce, zplisoby a postupy pii jejich
vykonavani véetné jejich kontroly jsou uvedeny v ptiloze €. 4 k této vyhlasce.

§9

1.1.9 Manipulace s pradlem

(K § 18 odst. 1 zdkona)

(1) Vyména osobniho pradla a lazkovin pacienta ve zdravotnickych zafizenich se provadi
podle potieby, nejméné vsak jednou tydné, vzdy po kontaminaci a po opera¢nim vykonu,
poptipad¢ pievazu a vzdy po propusténi nebo pielozeni pacienta.

(2) V ustavech socialni péfe se vyména luzkovin provadi podle potieby, ale vzdy po
kontaminaci biologickym materidlem; frekvence obmény je stanovena v provoznim fadu
zatizeni.

(3) Pti vyméné luzkovin se po propusténi nebo umrti pacienta dezinfikuje lizko a matrace.
Nevypratelné, hrub€ znecisténé a poskozené matrace a lizkoviny se vyradi z pouzivani.

(4) Pouzité pradlo se ttidi, pokud je to nutné, bezprostiedné pouze v mistnosti k tomu uréené s
pfirozenym nebo nucenym vétranim, odklada se piimo do vyclenénych obald. Pfi tfidéni
pradla jsou pouZzivany osobni ochranné pracovni prostiedky.

(5) Luzko se po provedené dezinfekci a kompletaci l0zkovin pfikryje Cistym prostéradlem
nebo obalem do piichodu dal$iho pacienta.

(6) Prani osobnich ochrannych prostiedki je zajistovano s piihlédnutim k charakteru provozu
zdravotnickych zatizeni a s ptihlédnutim k moZnosti rizika pfenosu infek¢niho onemocnéni.
(7) Ve zdravotnickych zatizenich se na pokryti vySetfovacich stold a lehatek, kde dochazi ke
styku s obnaZenou c¢asti téla pacienta, pouzZiva jednorazovy material, ktery je ménén po
kazdém pacientovi.

(8) Zptisob ukladani pradla z provozu zdravotnickych zafizeni, ustavi socialni péée nebo
provozoven pro piijem pradla, jeho pfevazeni, prani a zachdzeni s nim, jakoz i vybaveni
pradelny stanovi pfiloha €. 5 k této vyhlasce.

§10

1.1.10 Hygienické poZzadavky na uklid

(K § 17 odst. 1 zdkona)

(1) Uklid v3ech prostor zdravotnickych zafizeni a tGstavii socialni péte se provadi denné
navlhko, v ptipadé potieby i ¢astéji. Tomuto zptisobu tklidu musi odpovidat podle charakteru
provozu podlahova krytina. Na operacnich a zikrokovych salech, kde jsou provadény
invazivni vykony, se uklid provadi vzdy pied zacatkem opera¢niho programu a vzdy po
kazdém pacientovi. Na pracovistich akutni ldZkové péce intenzivni a v mistnostech, kde je
provadén odbér biologického materidlu, se uklid provadi tiikrat denné. Frekvence uklidu na
ostatnich pracovistich je pfizptisobena charakteru provozu. V piipad¢ uklidu provadéného
subjektem odliSnym od poskytovatele zdravotnich sluzeb nebo ustavu socialni péce postupuje
poveéteny odpovédny pracovnik podle smlouvy a dezinfekéniho nebo tklidového tadu.

(2) Na pracovistich s akutni lizkovou péci standardni Ize pti uklidu pouzivat bézné Cistici
prostiedky. Na pracovistich akutni 1iZkové péce intenzivni, na operacnich a zakrokovych
salech, na chirurgickych a infekénich pracovistich, v laboratofich a tam, kde je provadén
odbér biologického materidlu a invazivni vykony, na zdchodech a v koupelnéach a na dalSich



pracoviStich stanovenych provoznim fadem se pouzivaji bézné Cistici prosttedky a
dezinfek¢ni piipravky s virucidnim tc¢inkem.

(3) Kazdé pracovisté ma vyclenény podle ucelu pouziti vlastni uklidové prostiedky nebo
uklidové stroje, vyjimkou jsou pouze standardni ambulantni a Itzkova oddéleni stejného typu
a charakteru skladby fyzickych osob.

(4) Pii kontaminaci ploch biologickym materialem se provede okamzita dekontaminace
potiisnéného mista zejména piekrytim bunicitou vatou, papirovou jednordzovou utérkou
navlhéenou virucidnim dezinfek¢nim roztokem nebo zasypanim absorpénimi granulemi s
dezinfekénim ucinkem. Kontaminované misto se oCisti obvyklym zptisobem. Pouzita ltizka a
matrace jsou dezinfikovany bud’ v pokoji omytim dezinfekénim prostiedkem nebo v centralni
upravné lizek po kazdém propusténi pacienta.

(5) Odpad se tfidi v misté vzniku, nebezpe¢ny odpad se uklada do oznacenych, oddélenych,
krytych, uzaviratelnych, nepropustnych a mechanicky odolnych oballi, podle moznosti
spalitelnych bez nutnosti dalsi manipulace s odpadem. Ostry odpad se uklada do oznacenych,
spalitelnych, pevnosténnych, nepropichnutelnych a nepropustnych oball. Nebezpecné
odpady, zejména ostré¢ pifedméty, se neuklddaji do papirovych obalii. Nebezpecny odpad
vznikajici u lazek pacientli se odstraiiuje bezprosttedné, z pracovisté se odstranuje prubézné,
nejméné jednou za 24 hodin. Shromazd’ovani tohoto odpadu se provadi podle provozniho
fadu zafizeni ve shromazdovacich nadobach, které musi odpovidat jinym pravnim
pfedpisﬁmi). Shromézdéni odpadu pied jeho koneénym odstranénim ve vyhrazeném
uzavieném prostoru je mozné nejdéle 3 dny. Skladovani nebezpeéného odpadu (anatomického
a infek¢niho) je mozné po dobu 1 mésice v mrazicim nebo chlazeném prostoru pfi teploté
maximalng 8 °C. Vysoce infekéni odpad®) musi byt bezprostiednd v pHimé navaznosti na jeho
vznik upraven dekontaminaci certifikovanym technologickym zafizenim. Pfi odstranovani
Gasti téla a organt se postupuje podle jiného pravniho predpisu’). Evidence odpadu, jeho
pfeprava a predani opravnéné osobé za ucelem jeho odstranéni upravuji jiné pravni
predpisy’). Obdobnym zpiisobem je postupovéano pii manipulaci s odpadem i v dopravnich
prostiedcich poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby, zdravotnické dopravni sluzby a
poskytovatele ptfepravy pacienti neodkladné péce a poskytovatele zdravotni péce, ktery
poskytuje zdravotni péci pti navstévni sluzbé.

(6) Malovani mistnosti zdravotnickych zafizeni se provadi podle charakteru ¢innosti;
zakrokové a operacni saly, pracovisté akutni lizkové péce intenzivni, odbérové mistnosti,
laboratore, infek¢ni oddéleni, détska a novorozenecka oddéleni se maluji jedenkrat rocné,
ostatni s vyjimkou prostor zdravotnickych zafizeni neslouZicich k poskytovani zdravotnich
sluzeb jednou za 2 roky. Malovani mistnosti zdravotnickych zafizeni se provadi vzdy, dojde-li
ke kontaminaci stén a stropl biologickym materidlem. V piipadé€ aplikace antibakterialnich
natérovych hmot se postupuje podle navodu vyrobce.

(7) V dopravnich prostfedcich poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby, zdravotnické
dopravni sluzby a poskytovatele prepravy pacienti neodkladné péfe se provadi uklid a
dezinfekce pfed zafazenim do sluzby, jedenkrat denn€ v kabiné fidi¢e a v prostoru pro
pacienta. V piipad¢ kontaminace dopravniho prostfedku biologickym materidlem se provede
vzdy dezinfekce a mechanické ocista pted dalSim pievozem. V ptipad€ ptfevozu fyzickych
osob s podezienim na infek¢ni onemocnéni nebo s infekénim onemocnénim se provede
dezinfekce prostoru pro pacienta po kazdém pievozu dezinfekénim piipravkem minimalné s
virucidnim t¢inkem. S ohledem na mozné Sifeni infekEnich nemoci provadéji poskytovatelé
zdravotnich sluzeb béznou ochrannou dezinsekci a deratizaci, jejiz frekvence je stanovena v
provoznim fadu.


http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2012-306#f4775587
http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2012-306#f4775588
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§11

1.1.11 ZruSovaci ustanoveni

Vyhlaska ¢. 195/2005 Sb., kterou se upravuji podminky pfedchazeni vzniku a Sifeni
infekénich onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych zatfizeni a ustavi
socialni péce, se zrusuje.

§ 12

1.1.12 Prechodné ustanoveni

Podle ptilohy ¢. 4 casti III bodu 2 pism. a) se postupuje do doby vybaveni pracovisté v oboru
péce gastroenterologie podle piilohy ¢. 2 ¢asti II pism. B bodu 1.10. pism. i) vyhlasky ¢.
92/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni zdravotnickych zafizeni
a kontaktnich pracovist domaci péce, ve lhitach stanovenych v § 2 odst. 1 vyhlasky ¢.
92/2012 Sh.

§13

1.1.13 Utinnost
Tato vyhlaska nabyvé G¢innosti dnem 1. fijna 2012.

Ministr:
doc. MUDr. Heger, CSc., v. r.



