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	Obowiązuje od dnia: 
	Zastępuje procedurę: „Plan Higieny wersja nr 2”.

	Cel procedury: Prawidłowe utrzymanie czystości w placówce świadczącej usługi medyczne, prawidłowa dekontaminacja powierzchni oraz sprzętu medycznego jako zapobieganie zakażeniom szpitalnym.

	Instrukcja kierowana do: Lekarzy, pielęgniarek, położnych, ratowników medycznych, opiekunek medycznych, personelu Działu Higieny Szpitalnej.

	Obszar obowiązywania: Oddziały szpitalne, Zakład Opiekuńczo – Leczniczy, Izba Przyjęć, Blok Operacyjny, Blok Porodowy, Apteka Szpitalna, Centralna Sterylizacja, Pracownia Diagnostyki Laboratoryjnej, Pracownia Diagnostyki Obrazowej, Dział Administracji i Obsługi Technicznej, Nocna i Świąteczna Opieka Lekarska, Przychodnia Specjalistyczna, Poradnia Zdrowia Psychicznego i Uzależnień.

	Odpowiedzialny za jej przestrzeganie: Kierownicy jednostek i komórek organizacyjnych i pielęgniarki oddziałowe/koordynujące.

	Zagrożenia epidemiologiczne: Prawidłowa dekontaminacja środowiska szpitalnego zmniejsza ryzyko transmisji czynników biologicznych oraz zapobiega utrzymywaniu się szczepów epidemicznych o wysokim poziomie zjadliwości np. Pseudomonas aeruginosa i Acinetobacter Baumanie, Klebsiella pneumoniae, Clostridium Difficile.  Prawidłowo zaplanowana i wykonana dekontaminacja zmniejsza ryzyko związane z zakażeniami szpitalnymi. 

	Dokumenty powiązane: „Postępowanie ze środkami dezynfekcyjnymi” wraz z wykazem preparatów stosowanych w CZMZ Sp. z o. o.

	Aktualizacja instrukcji

(data, podpis):
	Aktualizacja instrukcji

(data, podpis):
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	Definicje podstawowych pojęć
	BRUDOWNIK – pomieszczenie w zakładzie opieki zdrowotnej służące do opróżniania, dezynfekowania i przechowywania kaczek, basenów, nocników lub niszczenia tego rodzaju pojemników jednorazowego użytku oraz składowania brudnej bielizny, odpadów. 
GABINETY DIAGNOSTYKI INWAZYJNEJ – pokoje zabiegowe lub pomieszczenia, w których wykonywane są świadczenia zdrowotne z użyciem aparatury i sprzętu, który penetruje do układu naczyniowego, sterylnych jam ciała lub kontaktuje się z błonami śluzowymi lub uszkodzoną skórą m.in. pracownie endoskopowe, inwazyjne gabinety RTG.

GABINETY DIAGNOSTYKI NIEINWAZYJNEJ – pokoje zabiegowe lub pomieszczenia, w których wykonywane są świadczenia zdrowotne z użyciem aparatury i sprzętu, który kontaktuje się wyłącznie z nieuszkodzoną skórą m.in. USG, EKG, nieinwazyjne gabinety RTG.
MYCIE – etap dekontaminacji, usuwający zarówno zabrudzenia (brud, kurz, substancje organiczne), jak i pewną ilość biologicznych czynników chorobotwórczych.

ODPADY – wszystkie przedmioty oraz substancje nieprzydatne w miejscu lub czasie, w którym powstały, nie nadające się do użytku, zanieczyszczone lub zniszczone.

POKOJE SOCJANE – pomieszczenia dostępne wyłącznie dla personelu opieki zdrowotnej, w pomieszczeniach socjalnych nie są wykonywane świadczenia zdrowotne. 
POKOJE ZABIEGOWE – pomieszczenia, w których personel medyczny wykonuje procedury medyczne u pacjentów oraz  czynności przygotowawcze np. wlewy dożylne, rozpuszczanie leków czy przygotowywanie zestawów opatrunkowych.
POMIESZCZENIE PORZĄDKOWE – pomieszczenie do przechowywania środków czystości, dezynfekcyjnych, czystych ścierek, mopów, wózków sprzątających, wyposażone w dojście wody, do przygotowywania świeżych roztworów roboczych preparatów myjąco – dezynfekcyjnych.

PREPARAT MYJĄCY – inaczej środki czystości, służące do mycia powierzchni, w szpitalach w postaci profesjonalnych koncentratów do sporządzania roztworów roboczych o określonym stężeniu. Wykaz środków czystości stosowanych w CZMZ Sp. z o. o. Załącznik nr 4.
PREPARAT DEZYNFEKCYJNY – środek chemiczny zarejestrowany i dopuszczony do obrotu w UE, posiadający właściwości biobójcze, określone spektrum działania, stężenia oraz czasu działania a także przeznaczenia np. duże powierzchnie, małe powierzchnie, sprzęt, narzędzia, sanitariaty.
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	Zasady ogólne
	· W trakcie sprzątania pomieszczeń, wózek do sprzątania pozostaje zawsze na korytarzu przy drzwiach,

· niedozwolone jest zamiatanie podłóg pomieszczeń szczotkami na  sucho,

· sale chorych, toalety, pokoje zabiegowe sprzątane są wydzielonymi mopami i ściereczkami,

· do mycia i dezynfekcji używa się preparatów o właściwym przeznaczeniu,

· sprzątanie powinno odbywać się od pomieszczeń czystych do brudnych,

· kolejność mycia powierzchni: mycie poszczególnych fragmentów rozpocząć od najwyżej położonych lub od tych, które są uważane za najczystsze, kończyć na najniżej położonych lub najbardziej zabrudzonych optycznie,

· sprzątanie i dezynfekcję należy przeprowadzać w sposób planowy (określając metody mycia, sprzęt, środki),

· przed przystąpieniem do sprzątania należy zaplanować ilość nakładek na mopa potrzebnych do sprzątnięcia określonych obszarów. Wydzielić mopy do sal chorych, izolatek, gabinetów zabiegowych, korytarza, brudownika i sanitariatów. Jeden obszar tzn, gabinet zabiegowy można sprzątnąć używając jednej nakładki na mopa, sale chorych sprzątać wydzielonymi mopami w ilości takiej, aby podłoga w każdej sali była dokładnie pokryta preparatem myjącym. Nakładki na mopa po użyciu należy włożyć do worka na wózku. Po zakończeniu sprzątania należy przekazać je do pralni (gdzie poddawane są procesowi prania i dezynfekcji termicznej),

· w Centrum Zdrowia Mazowsza Zachodniego stosowane są ściereczki jednorazowego użytku, po użyciu wyrzucane są do odpadów medycznych zakaźnych oprócz pomieszczeń administracyjnych i technicznych, gdzie wyrzucane są do odpadów komunalnych. Ściereczki można stosować poprzez ułożenie w kuwetach do sprzątania i nawilżenie dowolnym preparatem, lub zalanie całego wiaderka preparatem myjąco – dezynfekcyjnym. Można stosować poprzez spryskanie preparatem alkoholowym i przetarcie powierzchni.
· stosując preparat myjąco – dezynfekcyjny do dużych powierzchni (podłóg), należy nanieść roztwór preparatu za pomocą mopów i pozostawić do wyschnięcia, ale nie krócej niż 15 minut,

· w przypadku zabrudzeń powierzchni krwią lub innym materiałem biologicznym, zastosować instrukcję nr 1 „Postępowanie z Plamą Krwi lub Plamą Innego Materiału Biologicznego”,

· wózek po zakończonym sprzątaniu umyć bezpośrednio po usunięciu roztworów roboczych, poddać dezynfekcji, wytrzeć wszystkie elementy wózka do sucha, przechowywać w stanie czystym i suchym w pomieszczeniu porządkowym,

· podczas przygotowywania środków chemicznych obowiązuje stosowanie odzieży ochronnej, rękawic ochronnych,
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	· preparaty dezynfekcyjne powinny być przygotowywane w kuwetach podpisanych  nazwą, datą, stężeniem roztworu i podpisem osoby przygotowującej, w pomieszczeniach z możliwością wentylacji,

· w przypadku przychodni chorób płuc i gruźlicy lub w przypadku stwierdzenia gruźlicy u chorego, nie należy rozpylać środków alkoholowych do dezynfekcji małych powierzchni tylko stosować poprzez przetarcie zwilżoną ściereczką,

· w przypadku stwierdzenia u chorego beztlenowych, Gram (+) laseczek sporulujących np. (Clostridium difficille), nie należy stosować preparatów alkoholowych, gdyż bakterie te pod wpływem alkoholu wytwarzają formy przetrwalnikowe tzw. spory. Stosować do mycia i dezynfekcji powierzchni oraz sprzętu preparaty sporobójcze dostępne w szpitalu (patrz tabelka z preparatami dezynfekcyjnymi) lub preparaty chlorowe o dziesięciokrotnie większym stężeniu.
UWAGA: Preparatów chlorowych nie należy używać do mycia i dezynfekcji powierzchni w obecności pacjentów. Sale chorych można myć i dezynfekować preparatami chlorowymi po wypisie chorego, zgonie lub przeniesieniu na inną salę lub oddział.

Używanie preparatów alkoholowych do małych powierzchni poprzez spryskanie/przetarcie, oznacza spryskanie dezynfekowanej powierzchni i pozostawienie do wyschnięcia lub odczekanie  ok. 5 minut lub przetarcie ściereczką wcześniej zwilżoną preparatem alkoholowym (spryskać ściereczkę). 

Uwaga: preparaty alkoholowe do powierzchni nie posiadają właściwości myjących, stosować tylko na umyte powierzchnie.

Uwaga: w oddziałach pediatrycznych lub w obecności dzieci nie stosować preparatów alkoholowych poprzez spryskiwanie, tylko poprzez przetarcie zwilżoną ściereczką.
Uwaga: zawsze w przypadku reżimu sanitarnego, zaleceń ZKZS, częstotliwość sprzątania zwiększa się w zależności od potrzeby, należy wówczas w danym obszarze umieścić kartę prac w strefie izolacji z wyznaczonymi godzinami sprzątania i na bieżąco ją uzupełniać, zabezpieczyć w koszulkę i powiesić na ścianie, załącznik nr 3
W Centrum Zdrowia Mazowsza Zachodniego Sp. z o. o. za sprzątanie pomieszczeń szpitala i administracji odpowiedzialny jest Dział Higieny Szpitalnej. Personel sprzątający ma w obowiązku utrzymanie czystości we wszystkich obszarach szpitala, odpowiada za sprzątanie zgodnie z „Planem Higieny”, przestrzegając zasad sanitarno – epidemiologicznych, ma obowiązek używać preparatów myjących i dezynfekcyjnych zgodnie z ich przeznaczeniem, sprzętu do utrzymania czystości zgodnie z jego przeznaczeniem. 
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	Personel Działu Higieny myje i dezynfekuje prosty sprzęt medyczny jak łóżko szpitalne, baseny, kaczki, miski do mycia chorych, miski nerkowate, butle od ssaków (po wcześniejszym rozmontowaniu przez pielęgniarki). Wszystkie czynności prac codziennych pracowników Działu Higieny są dokumentowane w kartach prac codziennych załącznik nr 1. Wszystkie prace okresowe jak (doczyszczanie, gruntowne sprzątanie, mycie okien) są dokumentowane w kartach prac okresowych załącznik nr 2. Karty prac może sprawdzać Kierownik Działu Higieny, Specjalista ds. Higieny i Epidemiologii, Pielęgniarka Naczelna, Pielęgniarka Oddziałowa, przedstawiciele zewnętrznych komórek kontrolujących np. Inspekcji Sanitarnej.

Za utrzymanie czystości stanowiska pracy, blatów roboczych, leżanek, narzędzi chirurgicznych, endoskopów, sprzętu medycznego (pompy infuzyjne, respiratory, inkubatory, reduktory tlenu), odpowiadają pielęgniarki dyżurne. 

Za czystość, porządek i przestrzeganie procedur w oddziałach szpitalnych odpowiadają kierownicy komórek organizacyjnych i pielęgniarki oddziałowe/ koordynujące.

	Zasady bezpieczeństwa 
	Osoby odpowiedzialne za utrzymanie czystości w komórkach organizacyjnych CZMZ Sp. z o. o. są zobowiązane do zachowania ostrożności podczas pracy dbając o bezpieczeństwo swoje, współpracowników oraz pacjentów i osób ich odwiedzających.
1. Podczas mycia okien lub pracy na wysokości zawsze konieczna jest asekuracja innej osoby.

2. Praca na wysokości, mycie okien musi być wcześniej zgłoszona do Kierownika Działu Higieny.

3. Osoby pracujące na wysokości muszą posiadać dopuszczenie Lekarza Medycyny Pracy.

4. Osoby planująca w danym dniu myć okna lub wykonywać  inne prace na wysokości nie mogą być pod wpływem środków odurzających (w tym leków powodujących otępienie, zaburzenia świadomości, zaburzenia równowagi itd.).

5. Osoby planujące pracę na wysokości pobierają drabinę.
6. Personel DH podczas mycia powierzchni płaskich ma obowiązek ustawić znaki ostrzegawcze o śliskiej powierzchni.
7. Podczas sporządzania lub rozcieńczania preparatów chemicznych należy zachować szczególną ostrożność, stosować odzież ochronną oraz wykonywać w/w czynności w pomieszczeniu z wentylacją lub z możliwością otwarcia okna.

8. Stosując preparat alkoholowy do powierzchni nie rozpylać go na powierzchnie tylko na  ściereczkę i dopiero przecierać dezynfekowane powierzchnie.

9. Podczas pracy z brudną pościelą nie dotykać do fartucha i odzieży wierzchniej, nie roztrzepywać bielizny brudnej.

10. Podczas pracy z odpadami nie uciskać, nie ugniatać worków, nie rzucać workami.
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	11. Zawsze po kontakcie z brudnymi powierzchniami, po kontakcie z materiałem biologicznym, ręce myć i dezynfekować.
12. Czynności wykonywać w rękawicach ochronnych.

	Podział na strefy sanitarne

	W placówkach opieki zdrowotnej wyróżnia się 3 obszary sanitarne, które wykazują zróżnicowane zanieczyszczenie drobnoustrojami, częstotliwością kontaminacji oraz wymaganiami co do czystości.:

1. Obszar medyczny.

2. Obszar techniczny.

3. Obszar administracyjno – gospodarczy.

	Obszar medyczny dzieli się na strefy w zależności od zanieczyszczeń patogenami alarmowymi, zróżnicowaniem epidemiologicznym:

	Strefa 1
	„ciągłej czystości”- jałowe pomieszczenia np. magazyn materiałów sterylnych, magazyn zasobów czystych np. bielizny czystej.

	Strefa 2
	„ogólnej czystości” – sale chorych, korytarze, ciągi komunikacyjne, gabinety lekarskie, windy transportowe, pracownie RTG, EKG, pokoje socjalne, pomieszczenia oddziałowe, gospodarcze, pomieszczenia Apteki szpitalnej.

	Strefa 3
	„czystości zmiennej” lub „podwyższonego ryzyka”-  gabinety zabiegowe, opatrunkowe, diagnostyczne, sale pooperacyjne, Oddziały Intensywnej Terapii, sale intensywnego nadzoru, pomieszczenia zabiegowe i sala „R” w Izbie Przyjęć, sala intensywnego nadzoru kardiologicznego, pracownia endoskopowa, laboratoria, centralna sterylizatornia w części brudnej, oddziały zakaźne, izolatki, strefy izolacji wydzielone w oddziałach, Blok Operacyjny, Blok Porodowy.

	Strefa 4
	„ciągłego skażenia” – toalety, baseniarnie, brudowniki.

	Sposoby sprzątania, mycia i dezynfekcji poszczególnych obszarów

	Obszar techniczny
	Obejmuje pomieszczenia, warsztaty działu technicznego, Magazyn Centralny. Sprzątanie stanowisk pracy we własnym zakresie. Pomieszczenie, w którym składowane są odpady medyczne, jest myte i dezynfekowane przez pracowników gospodarczych Działu Higieny. Pomieszczenie jest myte i dezynfekowane codziennie oprócz dni wolnych od pracy, preparatem chlorowym. 

	Obszar administracyjno - gospodarczy
	Obejmuje pomieszczenia biurowe, administrację, Sekretariat. Sprzątanie środkami myjącymi codziennie oprócz dni wolnych od pracy, odbywa się po godzinach urzędowania biura, administracji, sekretariatu. Za sprzątanie tego obszaru odpowiada Dział Higieny Szpitalnej.

	Obszar medyczny
	Obejmuje wszystkie komórki organizacyjne CZMZ Sp. z o. o. o charakterze medycznym: oddziały szpitalne, poradnie, Poradnia Rehabilitacyjna, Blok Operacyjny, Apteka Szpitalna, Centralna Sterylizacja, Izba Przyjęć, Nocna i Świąteczna Opieka Zdrowotna, Pracownia Diagnostyki Laboratoryjnej, Pracownia Diagnostyki Obrazowej (RTG), Pracownia Endoskopowa. Plan Higieny obowiązuje we wszystkich obszarach. Za utrzymanie czystości w obszarze medycznym odpowiada Dział Higieny Szpitalnej (z wykluczeniem Apteki Szpitalnej – sprzątana przez personel Apteki oraz Centralnej Sterylizacji – sprząta personel CS).
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	Mycie i dezynfekcja pomieszczeń oraz sprzętu medycznego w obszarze medycznym

	Zasady sprzątania i dezynfekcji w strefie 1 „ciągłej czystości”.

Obszar ciągłej czystości są to pomieszczenia, które posiadają przystosowane, zmywalne powierzchnie, gdzie przechowywane są jałowe sprzęty, zestawy operacyjne, bielizna. Obszary te nie mogą być przechodnie, nie należy w tych obszarach przebywać w sposób ciągły. W tych obszarach również nie wolno wchodzić w brudnej odzieży operacyjnej. Obszar ten jest strefą wolną od materiału biologicznego. 

	Co 
	Kiedy 
	Jak 
	Czym 
	Uwagi

	Ściany 
	1 raz dziennie
	Mycie i dezynfekcja
	Preparat o właściwościach myjąco – dezynfekcyjnych

lub 
preparat myjący do powierzchni + dezynfekcja preparatem do szybkiej dezynfekcji.
	Podczas sprzątania tego obszaru należy unikać rozpylania preparatów, powstawania aerozoli, unikać uszkodzeń mechanicznych przechowywanego sprzętu. 

	Podłogi 
	2 razy dziennie
	Mycie i dezynfekcja
	Preparat o właściwościach myjąco – dezynfekcyjnych

do dużych powierzchni.
	Roztwór roboczy preparatu przygotowywać w ściśle określonym stężeniu. Unikać klejenia się powierzchni, raz w tygodniu Środa umyć samą wodą.

	Półki, regały
	1 raz dziennie 
	Mycie i dezynfekcja
	Preparat o właściwościach myjąco – dezynfekcyjnych

lub 

preparat myjący do powierzchni + dezynfekcja preparatem do szybkiej dezynfekcji.
	Podczas sprzątania tego obszaru należy unikać rozpylania preparatów, powstawania aerozoli, unikać uszkodzeń mechanicznych przechowywanego sprzętu.

	Małe powierzchnie (klamki, dozowniki łokciowe, słuchawka telefonu, metkownica)

	Wiele razy w ciągu doby nie rzadziej niż 4 razy w ciągu 12 godzin.
	2 dziennie mycie i dezynfekcja

2 razy dezynfekcja
	Preparat myjąco – dezynfekcyjny

Preparat do szybkiej dezynfekcji
	Poprzez zwilżenie ściereczki i przetarcie
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	Toalety, łazienki, brudownik (podłogi, umywalki, muszle klozetowe, kabiny prysznicowe, kafelki/lamperie, parapety)
	Dwa razy w ciągu 12 godzin.
	1 razy dziennie mycie 

1 raz dziennie mycie i dezynfekcja
	Preparat myjący do toalet
Preparat myjąco – dezynfekcyjny na bazie chloru
	Poprzez przetarcie powierzchni zwilżoną ściereczką
Poprzez przetarcie i pokrycie zmywanych powierzchni i pozostawienie do wyschnięcia na 15 minut.

	Zasady sprzątania w strefie 2 „ogólnej czystości”
Sale chorych, korytarze, ciągi komunikacyjne, gabinety lekarskie, windy transportowe, pracownie RTG, EKG, pokoje socjalne, pomieszczenia oddziałowe, gospodarcze, pomieszczenia Apteki szpitalnej.

	Co 
	Kiedy 
	Jak 
	Czym 
	Uwagi

	Sale chorych:
· podłogi


	Dwa razy dziennie
Raz w tygodniu (środa)
Raz w tygodniu (czwartek) 
	Mycie 
Mycie wodą

Mycie i dezynfekcja


	Preparaty myjące
Woda 

Preparaty myjąco - dezynfekcyjne
	Mycie mopami wydzielonymi do danej strefy czystości
Zalecenia producenta preparatów do utrzymania czystości w szpitalu

Podłogi w salach chorych nieizolowanych.

	Sale chorych:
· ściany,

· drzwi,

· kaloryfery
	Raz w tygodniu, lub po wypisie pacjenta/ów.
	Mycie i dezynfekcja
	Preparat myjąco - dezynfekcyjny 
	Mycie ściereczkami jednorazowymi.

	Sale chorych:

· umywalki,
· krany, 
· armatura, kafelki, 
· dozowniki na preparaty,
· podajniki na ręczniki jednorazowe.

	Dwa razy dziennie podczas sprzątania mycie i dezynfekcja.
	Mycie i dezynfekcja 

Lub

1 sprzątanie rano mycie 

2 sprzątanie po południu mycie i dezynfekcja.
	Preparat myjąco – dezynfekcyjny

Preparat myjący lub myjąco odka mieniający.

Preparat myjąco – dezynfekcyjny.
	Mycie ściereczkami jednorazowymi.
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	Sale chorych

małe powierzchnie:

· parapety,

· ramy łóżek,

· szafki przyłóżkowe,

· stojaki od kroplówek,

· klamki,

· słuchawki telefonów,

· włączniki światła, kontakty,

· klawiatura komputera,

· piloty od telewizorów,

· zewnętrzne obudowy dozowników łokciowych,
· podajniki na ręczniki.

· kosze na odpady.
	Dwa razy dziennie mycie i dezynfekcja lub częściej w razie potrzeby, np. w przypadku izolacji lub kohortacji pacjentów.
	Mycie i dezynfekcja 

Lub

1 sprzątanie rano mycie i dezynfekcja 

2 sprzątanie po południu mycie i dezynfekcja preparatem alkoholowym 
	Preparat myjąco – dezynfekcyjny

Preparat myjący do powierzchni i preparat alkoholowy do szybkiej dezynfekcji małych powierzchni.


	Mycie ściereczkami jednorazowymi
Mycie ściereczkami jednorazowymi, dezynfekcja poprzez spryskanie lub przetarcie ściereczką nasączoną alkoholowym preparatem.



	Sale chorych:

· lustra,

· lampy oświetleniowe przy lutrach, umywalkach (zewnętrzna obudowa),
· przeszklenia w salach chorych.

	Raz dziennie mycie 

Raz w tygodniu (czwartek) mycie i dezynfekcja
	Mycie 

Mycie i dezynfekcja 
	Preparat do mycia przeszkleń, szkła

Preparat myjąco – dezynfekcyjny 
	Mycie ściereczkami jednorazowymi

(do polerowania przeszkleń można użyć ręcznika papierowego).
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	Sale chorych prace okresowe:

· mycie okien,

· doczyszczaniegruntowne czyszczenie, podłóg,

· lampy oświetleniowe (ze zdjęciem przez elektryków)

· gruntowne sprzątanie sal chorych

Zawsze prace okresowe odnotowywane są w kartach prac okresowych przez personel Działu Higieny załącznik nr 2.
	Nie rzadziej niż raz na kwartał, jeżeli istniej taka potrzeba częściej (zawsze o myciu okien jest powiadomiony kierownik działu higieny).

Po wypisie chorych, po ognisku epidemicznym, izolacji czy kohortacji.


	Mycie

Mycie i dezynfekcja
	Preparat do mycia szyb

Preparat myjąco – dezynfekcyjny o szerokim spektrum działania np. na bazie chloru lub rozszerzony o spory.
	Mycie ściereczkami jednorazowymi

(do polerowania przeszkleń można użyć ręcznika papierowego).

Mycie ściereczkami jednorazowymi



	Korytarze oddziałów szpitalnych
	Dwa razy dziennie
Raz w tygodniu (środa)
Raz w tygodniu (czwartek) 
	Mycie 
Mycie wodą

Mycie i dezynfekcja


	Preparaty myjące
Woda 

Preparaty myjąco - dezynfekcyjne
	Mycie mopami wydzielonymi do danej strefy czystości

Zalecenia producenta preparatów do utrzymania czystości w szpitalu

Mopy nasączone roztworem roboczym środka myjąca – dezynkecyjnego.
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	Ciągi komunikacyjne:

· klatki schodowe

·  wszystkie wejścia do szpitala,
· windy,
· parapety,

· obudowy kaloryferów,

· poręcze schodów,

· wycieraczki
	Raz dziennie lub częściej w razie potrzeby (okres jesienno – zimowy).
	Mycie, usuwanie zabrudzeń z wycieraczek.
	Preparat myjący do dużych powierzchni.
	Klatki schodowe i ciągi komunikacyjne sprząta personel pobliskich oddziałów, wejścia do szpitala przy Izbie Przyjęć sprząta personel DH pracujący w Izbie Przyjęć, wejście przy RTG, osoby sprzątające Analitykę i RTG, pozostałe wejścia do innych budynków sprzątane są przez personel sprzątający w oddziałach znajdujących się w danym budynku.

	Szatnie pracownicze
	Raz dziennie
	Mycie 
	Preparat myjący do dużych powierzchni.
	Szatnie pracownicze sprząta personel Działu Higieny według harmonogramu sporządzonego przez Kierownika Działu Higieny.

	Pracownie RTG, EKG, USG, pokoje socjalne, pomieszczenia oddziałowe, gospodarcze, pomieszczenia Apteki szpitalnej.
· podłogi,

· parapety,

· dozowniki, 

· umywalki.


	Raz dziennie lub częściej w razie potrzeby
Raz dziennie lub częściej w razie potrzeby

	Mycie 
Mycie i dezynfekcja 

lub dezynfekcja (po umyciu)
	Preparat myjący do powierzchni lub do armatury

Preparat myjąco – dezynfekcyjny lub dezynfekcyjny alkoholowy
	Mycie mopami wydzielonymi do danej strefy czystości,
Ściereczkami jednorazowymi.
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	· leżanki,

· blaty robocze, 

· sprzęt medyczny (EKG, RTG, USG, KTG)

· głowice USG
· ściany,

· drzwi
	Po każdym pacjencie lub każdej czynności

Po zakończonych badaniach

Po każdym badaniu/

pacjencie

Raz w tygodniu lub częściej w razie potrzeby 
	Dezynfekcja lub mycie i dezynfekcja

Dezynfekcja lub mycie i dezynfekcja

Dezynfekcja 

Mycie
	Preparat alkoholowy do szybkiej dezynfekcji małych powierzchni lub
Preparat myjąco – dezynfekcyjny.

Preparaty alkoholowe (w przypadku sprzętu nieodpornego na działanie alkoholi, preparaty do szybkiej dezynfekcji w postaci pianki nie zawierające alkoholi. 

Chusteczki nasączone preparatem dezynfekcyjnym, nie zawierającym alkoholu.
Preparaty myjące
	Gotowe nasączone chusteczki do dezynfekcji głowic USG.

Ściereczki jednorazowe 

	Zasady sprzątania w strefie 3 „czystości zmiennej” lub „podwyższonego ryzyka”

gabinety zabiegowe, opatrunkowe, diagnostyczne, sale pooperacyjne, Oddziały Intensywnej Terapii, sale intensywnego nadzoru, pomieszczenia zabiegowe i sala „R” w Izbie Przyjęć, sala intensywnego nadzoru kardiologicznego, pracownia endoskopowa, laboratoria, centralna sterylizatornia w części brudnej, oddziały zakaźne, izolatki, strefy izolacji wydzielone w oddziałach, Blok Operacyjny, Blok Porodowy.

	Co 
	Kiedy 
	Jak 
	Czym 
	Uwagi

	podłogi


	Dwa razy dziennie lub częściej w razie potrzeby

 
	Mycie i dezynfekcja


	Preparaty myjąco – dezynfekcyjne lub o rozszerzonym spektrum działania w razie potrzeby lub zaleceń ZKZS.


	Mycie mopami wydzielonymi tylko do danej strefy czystości
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	Ściany, parapety, drzwi, szafy ze sprzętem, z lekami, 

blaty robocze
blaty robocze

Uwaga: szafy z lekami i sprzętem jednorazowym sterylnym uzupełniają i sprzątają pieleniarki.
	Raz dziennie po zakończonych zabiegach
Zawsze po zakończonych czynnościach
	Mycie i dezynfekcja 
Dezynfekcja 
	Preparaty myjąco – dezynfekcyjne lub o rozszerzonym spektrum działania w razie potrzeby lub zaleceń ZKZS.

Preparat alkoholowym do małych powierzchni (chyba że zalecenia wykluczają używanie preparatów alkoholowych wówczas preparat myjąco – dezynfekcyjny).
	Ściereczki jednorazowe

	Kaloryfery, lampy oświetleniowe
	Raz w tygodniu
	Mycie i dezynfekcja 
	Preparaty myjąco – dezynfekcyjne
	Ściereczki jednorazowe

	Umywalki, krany, kafelki przy umywalkach, dozowniki, podajniki
	Dwa razy dziennie lub częściej w razie potrzeby


	Mycie i dezynfekcja
	Preparaty myjąco – dezynfekcyjne lub o rozszerzonym spektrum działania w razie potrzeby lub zaleceń ZKZS.
	Ściereczki jednorazowe

	Ramy łóżek, szafki przyłóżkowe, stojaki od kroplówek, klamki, słuchawki telefonów, włączniki światła, kontakty, klawiatura komputera, piloty od telewizorów, łóżek,


	Dwa razy dziennie 
	Mycie i dezynfekcja
	Preparaty myjąco – dezynfekcyjne lub o rozszerzonym spektrum działania w razie potrzeby lub zaleceń ZKZS.
	Ściereczki jednorazowe
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	zewnętrzne obudowy dozowników łokciowych, podajniki na ręczniki.

kosze na odpady, ramiona parawanów, ramy przyłóżkowe do sprzętu,
	Oprócz dwukrotnego mycia i dezynfekcji co 3 godziny dezynfekcja 
	Dezynfekcja 
	Preparat alkoholowy do dezynfekcji małych powierzchni
	Ściereczki jednorazowe

	Monitory, kardiomonitory, puls oksymetry, respiratory, pompy infuzyjne, lampy zabiegowe, lampy bakteriobójcze, ssaki, cieplarki noworodkowe lub inny sprzęt z otoczenia chorego z intensywnego nadzoru

Uwaga: parawany pomiędzy pacjentami muszą być wykonane ze zmywalnych tworzyw
Sprzęt medyczny: respirator, cieplarka, CPAP, sprzęt anestezjologiczny
	Dwa razy dziennie

Dwa razy dziennie

Po każdym użyciu lub wymianie na inny 
	Mycie i dezynfekcja

Lub 1 sprzątanie mycie i dezynfekcja

2 sprzątanie dezynfekcja 

Mycie i dezynfekcja

Dokładne rozmontowanie, namoczenie części, obudowa poprzez przetarcie
	Preparaty myjąco – dezynfekcyjne lub o rozszerzonym spektrum działania w razie potrzeby lub zaleceń ZKZS.

1 sprzątanie jak wyżej, 2 sprzątanie preparaty przeznaczone do dezynfekcji małych powierzchni lub sprzętu medycznego, nieodpornego na działania alkoholi, w postaci pianki lub chusteczek bezalkoholowych

Preparaty myjąco – dezynfekcyjne lub o rozszerzonym spektrum działania w razie potrzeby lub zaleceń ZKZS.

Preparat  myjąco-dezynfekcyjny do narzędzi lub sprzętu medycznego


	Ściereczki jednorazowe

Czyszczeniem i dezynfekcją specjalistycznego sprzętu medycznego zajmują się pielęgniarki
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	Miski nerkowate, tace zabiegowe, wózki zabiegowe, blaty robocze
Koszyczki na sprzęt jednorazowy

	Po każdym użyciu
Raz dziennie
	Namoczenie lub przetarcie 
Mycie i dezynfekcja lub dezynfekcja 
	Preparat myjąco dezynfekcyjnym do narzędzi, sprzętu medycznego lub chlorowy 
Uwaga: preparaty alkoholowe nie posiadają właściwości myjących i nie wykazują odpowiedniego działania bakteriobójczego w obciążeniu białkowym (krew)!

Preparaty myjąco – dezynfekcyjne lub dezynfekcyjne alkoholowe do małych powierzchni 
	Namoczenie lub przetarcie ściereczkami jednorazowymi wyznaczonymi tylko do danej strefy.
Ściereczki jednorazowe

	Sprzęt medyczny nie wymieniony w powyższych strefach:

· łóżka, łóżeczka
· glukometry,

· stazy,


	Po każdym pacjencie

Po każdym użyciu

Po każdym użyciu (lub jednorazowe do wyrzucenia)


	Mycie i dezynfekcja

Dezynfekcja

(w przypadku widocznych zabrudzeń krwią należy ostrożnie przetrzeć preparatem myjąco – dezynfekcyjnym).

Dezynfekcja 

Ostatecznie dezynfekcja poprzez spryskanie – ale wówczas zawsze po zakończonych zabiegach dezynfekcja poprzez namoczenie 

	Preparat myjąco – dezynfekcyjny 

Preparat dezynfekcyjny lub chusteczki dezynfekcyjne

Preparat chlorowy

Preparat alkoholowy do dezynfekcji sprzętu medycznego

	Ściereczki jednorazowe

Przetarcie ściereczkami jednorazowymi (nie należy spryskiwać sprzętu medycznego).
Poprzez namoczenie

Poprzez spryskanie 
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	· stetoskopy,

· sprzęt laryngologiczny,
· kuwety do dezynfekcji narzędzi, sprzętu medycznego
	Po każdym użyciu

Po każdym użyciu

Po każdym użyciu


	Dezynfekcja

Mycie i dezynfekcja

Wylać zawartość preparatu, umyć roztworem roboczym chloru po 15 minutach opłukać i wytrzeć do sucha.
	Preparat alkoholowy do dezynfekcji małych powierzchni lub chusteczki dezynfekcyjne

Preparat myjąco – dezynfekcyjny

Preparat myjąco - dezynfekcyjny
	Poprzez przetarcie po badaniu

Poprzez namoczenie
Umycie, przetarcie i pozostawienie do wyschnięcia lub osuszenie.

	Sprzęt laboratoryjny 
	Po każdym użyciu lub co najmniej dwa razy dziennie
	Mycie i dezynfekcja
	Preparat myjąco – dezynfekcyjny (chlorowy)
	Umycie chusteczkami jednorazowymi, pozostawienie do wyschnięcia co najmniej na 15 minut.

	Zasady sprzątania w strefie 4 „ciągłego skażenia” 

Toalety, baseniarnie, brudowniki.

	· Podłogi, parapety

	Dwa razy dziennie (lub częściej w razie potrzeby)
	Mycie i dezynfekcja


	Preparat myjąco – dezynfekcyjny lub o rozszerzonym spektrum działania zgodnie z zaleceniami ZKZS
	Poprzez umycie mopami wydzielonymi tylko do strefy „brudnej”, pozostawienie 15 minut do wyschnięcia.

	· Ściany, 

· drzwi 
	Raz dziennie (lub częściej w razie potrzeby)
	Mycie i dezynfekcja


	Preparat myjąco – dezynfekcyjny lub o rozszerzonym spektrum działania zgodnie z zaleceniami ZKZS
	Ściereczki jednorazowe – poprzez przetarcie i pozostawienie do wyschnięcia nie krócej niż 15 minut.
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	· Umywalki, 

· Krany,

· Dozowniki, podajniki,

· Klamki, kontakty,

· Uchwyty dla osób niepełnosprawnych
	Dwa razy dziennie (lub częściej w razie potrzeby)

co 3 godziny
	Mycie i dezynfekcja

Dezynfekcja 


	Preparat myjąco – dezynfekcyjny lub o rozszerzonym spektrum działania zgodnie z zaleceniami ZKZS

Preparat alkoholowy do szybkiej dezynfekcji (w przypadku zaleceń ZKZS, że nie używać preparatów alkoholowych – preparat myjąco dezynfekcyjny o rozszerzonym spektrum działania – spory).
	Ściereczki jednorazowe – poprzez przetarcie i pozostawienie do wyschnięcia nie krócej niż 15 minut.

Poprzez przetarcie zwilżoną ściereczką jednorazową.

	· Sedesy,

· Bidety,

· Brodziki,

· Prysznice,

· Umywalki,

· Zlewy, 

· Kabiny prysznicowe


	Dwa razy dziennie (lub częściej w razie potrzeby, np. w przypadku wydzielenia sanitariatów dla osób zakażonych lub z biegunką, sprzątanie odbywa się co 3 godziny)
	Mycie i dezynfekcja
	Preparat myjąco – dezynfekcyjny (chlorowy) lub o rozszerzonym spektrum działania zgodnie z zaleceniami ZKZS
	Ściereczki jednorazowe – poprzez przetarcie i pozostawienie do wyschnięcia nie krócej niż 15 minut.

Uwaga: w warunkach szpitalnych nie należy stosować szczotek do sedesów, mycie odbywa się ściereczką jednorazową zaczynając od deski klozetowej, poprzez śruby, muszlę.
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	Sprzęt sanitarny:

· Baseny,

· Kaczki, 

· Miski nerkowate,

· Słoje do zbiórki moczu,

· Miski do mycia chorych,

· Nocniki,

· Wanienki do mycia dzieci.
	Zawsze sprzęt sanitarny należy myć i dezynfekować po każdym użyciu. W przypadku pacjentów zakaźnych należy wydzielić sprzęt i przypisać jednemu pacjentowi (również myć i dezynfekować po każdym użyciu)
	Mycie i dezynfekcja
	Preparat myjąco – dezynfekcyjny (chlorowy) lub o rozszerzonym spektrum działania zgodnie z zaleceniami ZKZS
	Sprzęt sanitarny należy oczyścić z materiału biologicznego, opłukać oraz zanurzyć w preparacie myjąco – dezynfekcyjnym na określony czas działania najczęściej nie krócej niż 15 minut, następnie opłukać i pozostawić do wyschnięcia lub osuszyć. Przechowywać zawsze w stanie czystym i suchym.



	Bibliografia:

) „Zasady utrzymania czystości w zakładach opieki zdrowotnej” - Paweł Grzesiowski,  

    Marek Kowalski, Elżbieta Lejbrandt, Mirosława Malara, Rita Pawetko, Małgorzata 

    Sobania, Anna Tymoczko, Anna Ziółko - Stowarzyszenie Higieny Lecznictwa , Warszawa, 

    październik  2008 r.

2) „Procedury higieny w placówkach ochrony zdrowia” – Maria Ciuruś, Warszawa 2009 r. 

	Oświadczam, że zapoznałam/em się z powyższą instrukcją i zobowiązuję się do jej stosowania.
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