KONSULTANT WOJEWODZKI
W DZIEDZINIE PIELEGNIARSTWA EPIDEMIOLOGICZNEGO
WOJEWODZTWA WARMINSKO-MAZURSKIEGO

Olsztyn, 8 czerwca 2017r

Opinia dotyczaca zakazu stosowania lakierow Zzelowych, hybrydowych oraz odzywek do

paznokci w postaci lakierow przez pracownikow medycznych sprawujacych opieke nad pacjentem

Podstawg prawng powyzszego wymagania sg zapisy zawarte w Ustawie z dnia 5 grudnia
2008 r. ( Dz. U 234 poz. 1570) o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi,
gdzie na mocy Art. 11. 1. Kierownicy podmiotdéw leczniczych oraz inne osoby udzielajgce swiadczen
zdrowotnych sg obowigzani do podejmowania dziatan zapobiegajgcych szerzeniu sie zakazen
i choréb zakaznych. Uszczegdtowienie tych dziatan znajdziemy w kolejnych punktach ustawy. Dla
potrzeb tej opinii przytoczony zostanie Art. 11.2 pkt. 3 a, ktéry okresla, ze dziatania, o ktérych mowa
w ust. 1, obejmujg w szczegblnosci opracowanie, wdrozenie i nadzér nad procedurami
zapobiegajacymi zakazeniom i chorobom zakaznym zwigzanym 2z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych, w tym dekontaminacji skéry i bton sluzowych lub innych tkanek. Natomiast
w kolejnym Art. 15.2 pkt 2 Minister Zdrowia zobowigzuje Zespdt Kontroli Zakazen Szpitalnych do
prowadzenia kontroli wewnetrznej, o ktérej mowa w art. 11 ust. 2 pkt 6, oraz przedstawienia
wynikéw i wnioskdow z tej kontroli kierownikowi szpitala i komitetowi kontroli zakazen szpitalnych.
Z kolei kontrola wewnetrzna musi by¢ przeprowadzana w oparciu w Rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 10 maja 2010r (Dz. U 100 poz. 646) w sprawie zakresu, sposobu oraz czestotliwosci
prowadzenia kontroli wewnetrznej w obszarze realizacji dziatan zapobiegajacych szerzeniu sie
zakazen i choréb zakainych, gdzie w § 3.2 znajdujemy, zapis mowigcy o tym, ze ocena
prawidtowosci i skutecznosci dziatan w zakresie min. procedur zapobiegania zakazeniom
i chorobom zakaznym, w tym procedur dekontaminacji ma by¢ dokonywana w oparciu o ogdlne
standardy i wytyczne osrodkéw referencyjnych, zasady wspotczesnej wiedzy medycznej, wytyczne
konsultantéow krajowych w odpowiednich dziedzinach medycyny znajdujgcych zastosowanie
u $wiadczeniodawcy.

Tworzenie aktualnych systemow zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych i choréb
zakaznych opiera sie w duzej mierze na redukowaniu ryzyka endemicznych i epidemicznych zakazen
u pacjentéw i oséb zatrudnionych. Podstawg kazdego planowania i zarzadzania ryzykiem jest
dazenie do jego eliminacji lub zminimalizowania do poziomu akceptowalnego.

Liczne doniesienia i publikacje jednoznacznie wskazujg, ze jednym z podstawowych
wektorédw przenoszenia drobnoustrojow w srodowisku sg rece personelu medycznego. Higieniczna
dezynfekcja rak nie zawsze jednak sprawia, ze dionie sg catkowicie wolne od drobnoustrojow. Mimo
wykonanej procedury dezynfekcji rgk pewna liczba komérek bakteryjnych moze na dtoniach
przetrwac i by¢ przekazywana na powierzchnie, sprzet medyczny i pacjenta. Grupg czynnikdéw
wptywajgcg na skutecznos¢ mikrobiologiczng higienicznej dezynfekcji rgk moze by¢ przygotowanie
dtoni personelu medycznego do pracy. ,W literaturze naukowej opisano wptyw takich czynnikéw
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jak: obecnos¢ bizuterii, zegarka, dtugosé i stan paznokci, a takze obecnos¢ lakieru, tipsow i zelu
oceniajgc skutecznos$¢ dezynfekcji, stopien kolonizacji dtoni i paznokci przed i po dezynfekcji [21,
50, 66, 105, 119].”* , Badania prowadzone przez R. Baran opisuja przypadki wptywu drobnoustrojéw
kolonizujgcych paznokcie pokryte lakierem lub zelem na wystepowanie zakazen szpitalnych [10].
Badania te sugerujg, ze wystarczajgca redukcja drobnoustrojéw na powierzchni dtoni nie musi by¢
réwnoznaczna z wystarczajacg ich redukcja na powierzchni paznokci”.” Przyczynié sie do tego moze
obecnos$¢ wszelkiego rodzaju powtok nanoszonych na naszg ptytke paznokciowa w postaci lakierow
czy odzywek w lakierach. W deklaracjach producenta wyczytamy, ze odzywki w postaci lakieréw
pogrubiajg i utwardzajg delikatne ptytki, dzieki czemu sg one bardziej odporne na uszkodzenia, nie
mniej jednak stanowig bariere dla antyseptykéw uzywanych do higieny rak. Ponadto sg
»tworzywem sztucznym” nanoszonym na naturalne ptytki paznokciowe, do ktérego metoda adhezji
,uwielbiajg” przylega¢ bakterie. Zadna odzywka w postaci lakieru czy lakier nie da nam gwarancji,
ze skutecznie zdezynfekowaliSmy rece, a to wfasnie na rekach drobnoustroje bardzo tatwo
gromadzg sie i poprzez rece rozprzestrzeniajg sie w srodowisku szpitalnym.

»Istnieje kilka badan analizujgcych wptyw lakieru obecnego na paznokciach na kolonizacje
ich powierzchni drobnoustrojami. C. A. Baumgardner i wsp. przeprowadzili badania na 26
ochotnikach i nie wykazali zwiekszonej liczby CFU na paznokciach polakierowanych przed
wykonaniem dezynfekcji w poréwnaniu z przedstawicielami grupy kontrolnej, ktérych paznokcie nie
byty polakierowane [12]. Odmienne wyniki uzyskali C. A. Wynd i wsp. [197] oraz Edel i wsp. [38]. W
swoich badaniach nad kolonizacjg ptytki paznokciowej wykazali oni rdznice w liczbie komérek
bakteryjnych po dezynfekcji u oséb z polakierowanymi i niepolakierowanymi paznokciami,
stwierdzajac, ze jest ona wieksza u 0sdb z lakierem na paznokciach”.> Réwniez w pracy doktorskiej
Justyny Piwowarczyk pt. ,Badanie wptywu rdinych czynnikdw na jakos¢ i skutecznosé
mikrobiologiczng procedury higienicznej dezynfekcji rgk wsrdod personelu medycznego” znajdziemy
opis i wyniki przeprowadzonych badan w tym zakresie. W pierwszej kolejnosci zbadano, czy
obecnos$¢ lakieru lub odzywki na ptytce paznokci w momencie pobierania materiatu do analizy
wptywa na liczbe CFU (Colony Forming Unit) na ich powierzchni przed i po dezynfekcji. Wykazano,
ze lakier na paznokciach sprzyja wiekszej kolonizacji drobnoustrojéw na powierzchni przed
dezynfekcjg, natomiast liczba bakterii na paznokciach po dezynfekcji w przypadku gdy sg one
pokryte lakierem jest istotnie wieksza w pordwnaniu z ptytkg pozbawiong lakieru. Analizujac
natomiast stopien redukcji drobnoustrojéw zauwazono nizszy poziom redukcji CFU bakterii na
paznokciach u oséb z lakierem w porédwnaniu do oséb bez polakierowanych paznokci. Autorka
podaje, ze by¢ mozie w tym zakresie nie udato sie uzyskaé¢ wyniku na poziomie istotnosci
statystycznej, ze wzgledu na matoliczng grupe poddang analizie.

Niemniej jednak w chwili obecnej powyzsze wyniki oraz wiedza i $wiadomos¢, ze kazdy
pracownik poprzez odpowiednie przygotowanie dtoni do pracy jest w stanie zminimalizowa¢ ryzyko
zagrozen pochodzgcych od cztowieka, mogg stanowi¢ podstawe do wprowadzenia zakazu
stosowania lakierow zelowych, hybrydowych oraz odzywek do paznokci w postaci lakieréw przez
pracownikdw medycznych sprawujgcych opieke nad pacjentem.
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Pozostaje wiec podkredlic, ze w szpitalu powinny zosta¢ opracowane i wdrozone
skoordynowane procedury zgodne zobowigzujgcym prawem i aktualng wiedzg medyczng,
zweryfikowane przez Zespét i Komitet Kontroli Zakazen, dostosowane do specyfiki szpitala, liczby
leczonych pacjentéw, charakterystyki populacji objetej opieka, liczby personelu. Efektywne
wdrozenie procedur wymaga okreslenia oséb odpowiedzialnych, edukacji personelu i wtasciwej
koordynacji w szpitalu. Natomiast w procesie leczenia i opieki nad pacjentem powinno sie
minimalizowac liczbe miejsc i sytuacji utatwiajgcych przenoszenie patogendéw. W zwigzku z czym
kazdy pracownik medyczny, ktéry sprawuje opieke nad pacjentem jest odpowiedzialny za
utrzymanie wysokich standardéw higieny ragk w celu wyeliminowania i zminimalizowania ryzyka
zakazenia. Czynnosci higieny rak sg bardziej skuteczne, jezeli zachowane sg krétkie (niewystajace
poza opuszki palcéw), naturalne i niepomalowane paznokcie, a rece i przedramiona sg odkryte bez
bizuterii. W przypadku rozdwajajgcych sie paznokci zaleca sie stosowanie wszelkich innych
sposobdéw poprawiajgcych kondycje skory i ptytek paznokciowych (dieta, naturalne odzywki, kremy
pielegnujace).

Higiena rak nie jest kwestia dowolnosci, jest ona obowigzkiem. Nalezy jg sumiennie
wykonywa¢ w celu podwyziszenia bezpieczeistwa epidemiologicznego pacjenta i personelu
medycznego, a estetyka i profesjonalny wyglad personelu medycznego pozostanie w oczywistej
korelacji z podstawowym zaleceniem przysiegi Hipokratesa ,,Po pierwsze nie szkodzi¢”
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