KATEDRA 1 ZAKLAD MIKROBIOLOGII
UNIWERSYTET MEDYCZNY IM. PIASTOW SLASKICH WE WROCLAWIU

DEZYNFEKCJA, STERYLIZACJA, ANTYSEPTYKA

Dekontaminacja jest procesem prowadzacym do usunigcia lub zniszczenia drobnoustrojow.
Do metod dekontaminacji naleza: sanityzacja, dezynfekcja i sterylizacja. W warunkach
szpitalnych wilasciwy dobor metod dekontaminacji jest zalezny od ryzyka przeniesienia
zakazenia:
1. Sprzet krytyczny - wysokie ryzyko przeniesienia zakazenia:
- kontaktuje si¢ z jalowymi tkankami: np. narzedzia chirurgiczne, wszczepy, igly,
cewniki naczyniowe, cewniki moczowe;
- musi by¢ bezwzglednie jatowy (jednorazowy lub sterylizowany).
2. Sprzet polkrytyczny - Srednie ryzyko przeniesienia zakazenia:
- kontaktuje si¢ z blonami $§luzowymi lub uszkodzona skora: np. endoskopy, zestawy do
intubacji;
- w zalezno$ci od mozliwosci technicznych przed uzyciem nalezy podda¢ go sterylizacji
lub dezynfekcji wysokiego stopnia.
3. Sprzgt niekrytyczny - niskie ryzyka przeniesienia zakazenia:
- kontaktuje si¢ z nieuszkodzona skora: np. baseny, mankiety do mierzenia ci$nienia;
- wymaga mycia/czyszczenia i okresowej dezynfekcji.

Definicje
Sanityzacja to usuwanie widocznych zabrudzen i zanieczyszczen a wraz z nimi takze

wigkszosci drobnoustrojow (mycie, odkurzanie, malowanie).

Dezynfekcja: proces, w wyniku ktorego ulegaja zniszczeniu formy wegetatywne
drobnoustrojow (pozostaja spory bakteryjne i tzw. ,,powolne” wirusy).

Dezynfekcja wysokiego stopnia oprocz form wegetatywnych niszczy takze pratki gruzlicy,
enterowirusy i niektore formy przetrwalnikowe.

Sterylizacja: proces prowadzacy do zniszczenia wszystkich zywych form drobnoustrojow.

Antyseptyka: dezynfekcja skory, blon $luzowych, uszkodzonych tkanek z zastosowaniem
preparatdw nie dziatajacych szkodliwie na tkanki ludzkie.

Aseptyka: sposodb postgpowania, ktorego celem jest zapobieganie zakazeniom tkanek
i skazeniom jalowych powierzchni.

DEZYNFEKCJA

Skuteczno$¢ dezynfekcji jest wprost proporcjonalna do czasu dziatania i st¢zenia preparatu
dezynfekujacego, wzrasta takze wraz ze wzrostem temperatury i wilgotnosci. Podwyzszone
pH obniza aktywno$¢ fenoli, podchloryndw i zwiazkow jodu a zwigksza aktywno$¢
czwartorzgdowych zasad amoniowych. Obecno$¢ substancji organicznych moze ograniczacd
dziatanie przeciwdrobnoustrojowe preparatow dezynfekujacych np. w wyniku tworzenia z
nimi nieaktywnych zwiazkow.

Dezynfekcje mozna przeprowadzi¢ przy uzyciu metod termicznych, termiczno-chemicznych
lub chemicznych.
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e Dezynfekcja termiczna przebiega z wykorzystaniem wody o temp.93° C lub pary wodnej
0 temp. 105-110° C i nadci$nieniu 0.5 atmosfery. Stosowana jest do odkazania bielizny,
naczyn, wyposazenia sanitarnego. Zaleta tej metody jest mozliwo$¢ monitorowania
procesu i brak toksycznosci.

e Dezynfekcja chemiczno-termiczna jest polaczeniem dziatania $rodkéw chemicznych
oraz ciepta (60° C). Srodki chemiczne stosowane sa tu W znacznie nizszych stgzeniach.
Metoda shuzy do dezynfekceji sprzetu wrazliwego na wysoka temperaturg.

e Dezynfekcja chemiczna to dezynfekcja przy uzyciu roztwordw preparatOw chemicznych
o réznych wiasciwosciach. Substancje aktywne to zwiazki na bazie chloru, zwiazki
nadtlenowe, czwartorzgdowe zwiazki amoniowe, alkohole, aldehydy i pochodne fenolu.
Wybdr odpowiedniego preparatu jest zalezny od znanego lub spodziewanego skazenia,
rodzaju dezynfekowanego materiatu i toksycznos$ci srodka.

Zwigzki chemiczne wykorzystywane w dezynfekcji

Zwiazki fenolowe. Fenol zostal wprowadzony do dezynfekcji szpitalnej przez Listera,
pioniera antyseptyki w chirurgii. Obecnie stosowane sa bardziej aktywne pochodne fenolu, z
ktorych dwie najwazniejsze to orto-fenylofenol i orto-benzyl-para-chlorofenol.  Fenole
wykazuja aktywno$¢ Dbakteriobdjcza, w tym przeciwpratkowa oraz grzybobojcza.
Wirusobodjcze dzialanie zazwyczaj nie obejmuje wirusow coxsackie, echo i polio. Fenole nie
maja aktywno$ci sporobdjczej. Preparaty tej grupy sa stosowane w stezeniu 1,5-5% do
dezynfekcji powierzchni (ramy t6zek, stoliki przyldozkowe, blaty), moga by¢ takze uzyte do
dezynfekcji wstepnej sprze¢tu medycznego, przed jego wilasciwa dezynfekcja wysokiego
stopnia lub sterylizacja. Fenole nie sa zalecane do dezynfekcji sprzetu majacego kontakt ze
skoéra 1 blonami $luzowymi oraz do powierzchni kontaktujacych si¢ z zywnoscia. Nalezy
zachowac¢ szczegbdlna ostrozno$¢ w czasie stosowania ich na oddziatach noworodkowych.
Fenole moga by¢ absorbowane przez porowate materialy 1 dziata¢ drazniaco na tkanki.

Zwiazki chloru. Najczgsciej uzywanymi $rodkami dezynfekcyjnymi zawierajacymi
chlor sa podchloryny wystepujace w postaci ptynnej (podchloryn sodu) 1 statej (podchloryn
wapnia) oraz dichloroizocyjanuran sodu i chloramina T, ktore charakteryzuja si¢ wolniejszym
uwalnianiem chloru 1 dtuzsza aktywnos$cia bojcza. Zwiazki chloru juz w niskich st¢zeniach sa
aktywne wobec wegetatywnych form bakterii (<5 ppm), mykoplazm (25 ppm), wiruséw (200
ppm) i grzybow (500 ppm). Wyzsze st¢zenia inaktywuja M.tuberculosis (1000 ppm) i
przetrwalniki Clostridium difficile (5000 ppm). Preparaty chlorowe stosowane sa do
dezynfekcji instalacji wodnej, sprzgtu do hydroterapii, bielizny szpitalnej 1 odpadow
klinicznych oraz powierzchni, zwlaszcza zanieczyszczonych krwia lub ptynami ustrojowymi.
Obecno$¢ substancji organicznych hamuje ich aktywno$¢ (w mniejszym stopniu dotyczy to
dichloroizocyjanuranu sodu). Zwiazki chloru dzialaja niszczaco na tworzywa sztuczne i gume
a takze powoduja korozj¢ metali i odbarwiajq tkaniny. Preparaty nie sa stabilne w st¢zeniach
uzytkowych a ich rozklad przyspiesza $wiatlo, ciepto i metale cigzkie. Nie nalezy miesza¢ ich
z kationowymi detergentami (dzialanie antagonistyczne) lub stosowa¢ w obecnosci
formaldehydu (niektore produkty reakcji tych zwiazkow sa rakotworcze). W srodowisku
kwasnym, w tym w kontakcie z moczem, z podchlorynu sodu uwalnia si¢ toksyczny chlor
gazowy. Chlor dziata draznigco na skorg, spojowki i drogi oddechowe.
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W ostatnich latach do dekontaminacji wysokiego poziomu wprowadzano dwutlenek
chloru stosowany w roztworze wodnym o stezeniu 0,0225-0,038% i pH 5-6. Roztwor
dwutlenku chloru charakteryzuje si¢ wyzsza stabilnoscia (kilka dni), bardzo szybkim
dziataniem sporobdjczym (10 minut), wysoka skutecznoscia w obecnosci substancji
organicznych, biodegradacja do produktow nieszkodliwych dla srodowiska a takze ma
istotnie nizsze dziatanie drazniace na drogi oddechowe. Nowym rozwiazaniem jest woda
zawierajaca wolne rodniki (ang. super-oxidized water, SOW), ktorej glownymi sktadnikami
sa kwas podchlorawy i podchloryn sodu z niewielkim dodatkiem kwasu solnego, chlorku i
chloranu sodu, dwutlenku chloru, nadtlenku wodoru, ozonu. SOW jest uzyskiwana w procesie
elektrolizy roztworu soli kuchennej o stezeniu 0,05-0,3% w wyniku ktorego, w zaleznosci od
sposobu przeprowadzenia procesu powstaje woda o wysokim potencjale oksydoredukcyjnym
(> 1000 mV) 1 niskim pH (<3) lub o pH bliskim oboj¢tnego (6—7) ale o wysokiej dostgpnosci
wolnego chloru (220 ppm). SOW w krotkim czasie (5-10 minut) osigga skutecznosé
poréwnywalng do procesow sterylizacji, jest bezpieczna dla srodowiska 1 personelu. Wadami
SOW sa: niestabilnos¢ (koniecznos¢ wytwarzania w miejscu dezynfekcji) 1 obnizenie
aktywno$ci przeciwdrobnoustrojowej w obecnosci substancji organicznych. Stosowanie
zarowno roztworéw dwutlenku chloru jak i SOW ma pewne ograniczenia w stosowaniu z
powodu ryzyka uszkodzenia sprz¢tu np. endoskopow.

Aldehydy swoim spektrum dorownuja czynnikom sterylizujacym.

Aldehyd mréwkowy (formaldehyd) jest stosowany w formie roztworu wodnego (37%
formalina) 1 w postaci gazowej, zarowno w dezynfekcji jak 1 w sterylizacji. Formaldehyd
charakteryzuje si¢ aktywnoscia bakteriobojcza, w tym pratkobdjcza, wirusobojcza,
grzybobojcza 1 sporobojcza w zakresie stgzen 2-8%, przy czym sporobdjczy efekt osiagany
jest w czasie dluzszym niz w przypadku aldehydu glutarowego. Ze wzgledu na nieprzyjemny
zapach 1 silne wtasciwosci drazniace odczuwalne juz przy niskim stezeniu (<1 ppm) oraz
prawdopodobny zwiazek z rakiem nosa i ptuc u oséb z dlugotrwatego kontaktu, formaldehyd
nie jest stosowany do dekontaminacji powierzchni i1 sprzetu, z wyjatkiem dezynfekcji
prowadzonej w komorach parowo-formalinowych. Aldehyd glutarowy stosowany jest
najczesciej w postaci 2% roztworu w dezynfekcji wysokiego poziomu potkrytycznego sprzgtu
medycznego (np. endoskopy, sprzet anestezjologiczny, sprzet do terapii oddechowej), rzadziej
do dezynfekcji narzedzi i matych powierzchni (dezynfekcja duzych powierzchni nie jest
prowadzona ze wzgledu na wilasciwosci drazniace aldehydu; nie nalezy stosowac ich do
powierzchni na oddzialach dziecigcych). Roztwory kwasne sa  trwale, ale nie maja
aktywno$ci sporobdjczej. Roztwory zasadowe uzyskiwane po aktywacji preparatu
charakteryzuje petne spektrum i niska temp. dziatania (20-25° C), ponadto nie koroduja one
metali, nie uszkadzaja materialow takich jak guma i plastik a obecno$¢ substancji organicznej
nie wplywa na ich skuteczno$¢ dziatania. Roztwory zasadowe maja jednak krotka trwalosé
(14-30 dni) zwiazang z polimeryzacja aktywnych miejsc aldehydu w zakresie pH 7,5-8,5.
Aktywnos$¢ przeciwpratkowa 2% aldehydu glutarowego jest nieco nizsza niz innych
preparatow inaktywujacych Mycobacterium, a w przypadku pratkow atypowych (M.avium,
M.intracellulare M.gordonae) skuteczna inaktywacja osiagana jest dopiero po 60 minutach
ekspozycji wobec 20 minut niezbednych do inaktywacji M.tuberculosis. Aldehyd glutarowy
moze podraznia¢ skorg i1 blony $luzowe a powtarzajaca si¢ ekspozycja moze prowadzi¢ do
rozwoju astmy oskrzelowej, stad nalezy uzywaé srodkow zawierajacych aldehyd tylko w
pomieszczeniach z odpowiednia wentylacja.
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Aldehyd ortoftalowy, podobnie jak aldehyd glutarowy jest stosowany w dezynfekcji
wysokiego poziomu, charakteryzuje si¢ jednak lepsza aktywnoscia przeciwpratkowa i
krotszym czasem dziatania. W stezeniu 0,55% i w temp. 20-25°C dziata skutecznie ciagu 5-
12 minut na bakterie, w tym pratki, wirusy i grzyby, nie ma jednak aktywno$ci sporobdjcze;.
Zdolno$¢ niszczenia spor wzrasta wraz ze wzrostem pH i temperatury. Aldehyd ortoftalowy
jest stabilny w $rodowisku kwasnym 1 zasadowym (zakres pH 3-9), ma stabo wyczuwalny
zapach, nie wymaga aktywacji i nie uszkadza materialtdw poddanych dezynfekcji, natomiast
barwi biatka na kolor szaroczarny, pozostawiajac przebarwienia na nieostonigtej skorze i
sprzecie zanieczyszczonym tkankami lub ptynami ustrojowymi. Trwalo$¢ roztworu wynosi
14 dni. Aldehyd ortoftalowy jest zwiazkiem mniej lotnym niz aldehyd glutarowy, stad ryzyko
podraznien drog oddechowych jest potencjalnie nizsze.

Kwas nadoctowy nalezy do grupy srodkoéw biobdjczych o dziataniu utleniajacym a ze
wzgledu na szerokie spektrum jest wykorzystywany zaro6wno w sterylizacji jak 1 w
dezynfekeji wysokiego poziomu narzedzi i sprzetu (endoskopy). W stezeniu 0,2 — 0,35% w
temperaturze pokojowej osiaga skutecznos¢ bakteriobdjcza i1 grzybobojcza w ciagu 5 minut,
wirusy tacznie z wirusem polio sa inaktywowane w czasie 15 minut, a inaktywacja pratkow
gruzlicy, pratkow atypowych i wigkszosci spor bakteryjnych wymaga 20-30 minut. Kwas
nadoctowy ulatwia usuwanie substancji organicznych i nie adsorbuje si¢ na powierzchni
materiatow poddanych dekontaminacji, jest takze nieszkodliwy dla §rodowiska rozktadajac
si¢ do nietoksycznych zwiazkéw (kwas octowy, nadtlenek wodoru, woda, tlen). Wada
dezynfekcji prowadzonej z uzyciem kwasu nadoctowego jest niestabilno$¢ roztworow oraz
ryzyko korozji elementow wykonanych z miedzi, mosiadzu, brazu, stali i ocynkowanego
zelaza, ktore moze by¢ ograniczone dodaniem substancji antykorozyjnej 1 podwyzszeniem
pH. W przypadku kontaktu z roztworem o stezeniu wyzszym niz 5% nalezy zachowad
szczegdlna ostroznos$¢ z powodu ryzyka oparzen.

Nadtlenek wodoru ma szerokie spektrum dzialania (bakterie, w tym pratki, wirusy,
grzyby 1 przetrwalniki) zalezne od st¢zenia, czasu dzialania 1 obecnosci katalazy w
komorkach drobnoustrojow. Inaktywacja wigkszosci bakterii, grzybow 1 wirusOw osiagana
jest juz w stezeniu 0,5% w ciagu 5 minut, inaktywacja pratkéw wymaga 7,5% roztworu i 10
minut a aktywno$¢ sporobojcza osiagana jest w 10% i 13,4% roztworach odpowiednio w
czasie 60 i 30 minut. Synergistyczny efekt sporobdjczy uzyskiwany jest w potaczeniu
nadtlenku wodoru (7,35%) z kwasem nadoctowym (0,23%) wykorzystywanym np. do
dekontaminacji sprze¢tu do hemodializy. Roztwory nadtlenku wodoru w stezeniach 3-6 %
stosowane sa do dezynfekcji soczewek kontaktowych, aparatéw do pomiaru ci$nienia
srodgatkowego, itp. Stezenia >6% moga by¢ uzyte w dezynfekcji wysokiego poziomu, jednak
silne wlasciwosci utleniajace preparatu stwarzaja ryzyko uszkodzenia sprzetu (np.
endoskopow). Nadtlenek wodoru jest bezwonny, mato toksyczny i mato drazniacy. Roztwory
sa stabilne pod warunkiem odpowiedniego ich przechowywania (ciemne pojemniki).

W procesach dezynfekcji stosowane sa takze preparaty nadtlenowe inne niz kwas nadoctowy 1
nadtlenek wodoru (np. nadboran sodu, nadsiarczan potasu). Zwiazki te sa aktywne wobec
bakterii, grzybow 1 wirusow a poszerzenie spektrum jest mozliwe po dodaniu aktywatora (np.
kwasu fosforowego). Preparaty na bazie tych zwiazkow sa stosowane gtdwnie do dezynfekcji
narzedzi.
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Alkohle stosowane do dekontaminacji to: etylowy i izopropylowy. Alkohole
charakteryzuja si¢ szybka aktywnos$cia bakteriobdjcza (10 sekund), sa zdolne do inaktywacji
pratkow, wirusow 1 grzybow, nie niszcza jednak spor bakteryjnych. Alkohol etylowy (60-
80%) jest aktywny wobec wirusow lipofilnych (np. wirusy grypy, herpeswirusy) i wigkszosci
hydrofilnych (adenowirusy, enterowirusy, rinowirusy, rotawirusy), natomiast nie inaktywuje
wiruséw zapalenia watroby typu A (HAV) i polio. Alkohol izopropylowy dodatkowo nie jest
aktywny wobec enterowirusoOw. Preparaty na bazie alkoholu sa stosowane w antyseptyce
skory 1 same lub w polaczeniu z innymi zwiazkami w dezynfekcji powierzchni (twardych,
trudnodostepnych). Stosowane sa w roztworach 60-90% a ich aktywnos$¢ gwaltownie spada
po nadmiernym rozcienczeniu (<50%) i w obecno$ci substancji organicznych, zwlaszcza
biatkowych, dlatego powinny by¢ stosowane na powierzchnie fizycznie czyste (termometry
stetoskopy, gumowe korki fiolek itp.).

Jodofory stanowia potaczenia jodu z rozpuszczalnym w wodzie polimerem, przy
czym najczesciej stosowanym preparatem w dekontaminacji jest jodopowidon (kompleks
jodu z poliwinylopirolidonem) stosowany zaréwno w antyseptyce jak i w dezynfekcji.
Jodopowidon uwalniajac powoli jod zachowuje aktywnos$¢ typowa dla jodu przy jednoczesnie
obnizonej toksycznosci 1 nizszym ryzyku podraznien skory 1 tkanek. Aktywnos¢
jodopowidonu jest zalezna od stezenia i paradoksalnie nizsza w preparatach rozcienczonych,
co prawdopodobnie ma zwiazek z tatwiejszym uwalnianiem jodu wynikajacym z ostabienia
wiazan jodu z polimerem. Spektrum dziatania obejmuje bakterie, wirusy 1 grzyby.
Skuteczno$¢ przeciwpratkowa jest niewystarczajaca a aktywno$¢ sporobodjcza nie jest
osiagana po zastosowaniu dostepnych preparatow. Jodofory moga by¢ stosowane do
dezynfekcji butelek z podlozem zawierajacym posiane probki krwi, termometrow, zbiornikow
uzywanych w hydroterapii. Preparat stosowane w antyseptyce nie moga by¢ uzywane w
dezynfekcji powierzchni z powodu roznicy stgzen (nizsza zawartos¢ jodu).

Czwartorzedowe zwigzki amoniowe naleza do zwiazkow powierzchniowo
czynnych. W dezynfekcji zastosowanie znalazty migdzy innymi: chlorek alkilobenzylowy,
chlorek alkilodimetylobenzyloamoniowy i nowszej generaciji, bromek
didecyldimetylamoniowy. Aktywnos$¢ preparatdéw obejmuje bakterie, grzyby i wylacznie
ostonkowe (lipofilne) wirusy. Nie inaktywuja spor bakteryjnych a zbyt niska aktywnos$¢
przeciwpratkowa nie klasyfikuje ich w grupie preparatdw zdolnych do inaktywacji
Mycobacterium spp. Czwartorzedowe zwiazki amoniowe sa wykorzystywane przede
wszystkim do dekontaminacji powierzchni (podlogi, Sciany meble) i niekrytycznego sprzetu
(mankiety do mierzenia ci$nienia, klawiatura komputera itp.). Aktywno$¢ preparatow starszej
generacji jest hamowana w kontakcie z twarda woda (tworzenie nierozpuszczalnych
zwiazkow) lub materialami takimi jak bawelna i gaza (wchilanianie aktywnych czastek).
Uznawane sa za bezpieczne dla srodowiska i personelu, jednak notowano rzadkie przypadki
astmy po ekspozycji na chlorek benzalkoniowy.

Roztwory $rodkow dezynfekcyjnych nalezy uzywaé zgodnie z ich przeznaczeniem,
uwzgledniajac wymagane w danych okolicznos$ciach spektrum dziatania ( bakteriobdjcze,
pratkobdjcze, grzybobojcze, wirusobodjcze, sporobojcze), w $ciSle okreslonym czasie i
odpowiednim stgzeniu. Do dezynfekcji powierzchni stosuje si¢ roztwory preparatow
dziatajace skutecznie w czasie 15 minut. Roztwory preparatow dzialajace w dluzszym czasie
sa stosowane do dezynfekcji sprzgtow i przedmiotdw, ktore mozna zanurzy¢ lub wypehic¢
pltynem dezynfekujacym.
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Metody dezynfekcji inne

Filtracja pozwala na eliminacj¢ drobnoustrojow z plynéw cieptochwiejnych (np.
roztwory zawierajace antybiotyki, biatka). Skutecznos$¢ procesu jest zalezna od wielkosci por
a jakos$¢ - od materiatu z jakiego wykonano element filtrujacy. Stosowane wczesniej filtry z
ziemi okrzemkowej, porcelany, wiokien azbestu lub spiekanego szkla eliminowaty bakterie i
grzyby. Nowsze] generacji filtry membranowe wykonane z mieszaniny estréw celulozy,
poliestru, nylonu, teflonu lub widkna szklanego nie zanieczyszczaja przesaczu a $rednica por
(> 0,1 mikron) umozliwia eliminacj¢ rowniez wirusow. Zasada saczenia oparta jest na
podcisnieniu w pojemniku zbierajacym przesacz (filtr osadzony na kolbie podlaczonej do
pompy prozniowej) lub nadci$nieniu wywieranym na roztwor poddany filtracji (strzykawka z
nasadka filtrujaca).

Promieniowanie UV jest wykorzystywane do eliminacji drobnoustrojow obecnych w
powietrzu i na powierzchniach. Diugos¢ fal UV waha si¢ od 328 nm do 210 nm, przy czym
najwyzsza skutecznos¢ bakteriobojcza osiagana jest w przedziale 240—280 nm. Inaktywacja
drobnoustrojéw nastepuje w wyniku indukcji tworzenia si¢ dimerow tyminy a w
konsekwencji uszkodzenia DNA. Promieniowanie UV nie penetruje w glab ciat statych i
cieczy a skuteczno$¢ eliminacji bakterii 1 wirusOw zalezy od wielu czynnikéw, w tym
temperatury, wilgotnosci, obecnosci substancji organicznych i kurzu. U oséb po ekspozycji
notowano zaczerwienienia skory a takze zapalenie rogdwki 1 spojowek.

STERYLIZACJA

Sterylizacji poddawane sa narzedzia i1 sprzet kontaktujacy si¢ z jalowymi tkankami.
Oczekiwany efekt (sterylny produkt) osiagany jest w wyniku :

e prawidlowego przygotowania materialow do sterylizacji

e prawidlowego doboru metod sterylizacji

e poprawnosci procesu sterylizacji

e odpowiedniego przechowywania materialdw po sterylizacji

Przygotowanie materialow do sterylizacji.

Uzyte narzedzia lub sprzet medyczny poddawane sa dezynfekcji wstepnej, myte pod biezaca
woda o jakosSci wody pitnej lub w myjniach automatycznych (wazne jest dokladne
oczyszczenie powierzchni z substancji organicznych), suszone, przegladane, konserwowane 1
pakowane w wiokniny, rekawy papierowo-foliowe i papierowe, torby. Na opakowaniu
powinna znalez¢ si¢ data sterylizacji lub data waznos$ci oraz rodzaj zawarto$ci w przypadku
opakowan nieprzezroczystych.

Zasady wyboru metod sterylizacji.

Dobor czynnika sterylizujacego jest zalezny przede wszystkim od rodzaju sterylizowanego
materiatu - proces sterylizacji nie moze uszkadza¢ lub zmienia¢ jego wlasciwosci. W
przypadku sprzgtu o dlugich, waskich kanatach istotna jest dobra penetracja czynnika
sterylizujacego.
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Metody sterylizacji

Sterylizacja wysokotemperaturowa: biezaca para wodna
para wodna w nadci$nieniu
suche gorace powietrze
promieniowanie podczerwone

Sterylizacja niskotemperaturowa: tlenek etylenu
formaldehyd
plazma gazu
promieniowanie jonizujace

Do sterylizacji niskotemperaturowej, chemicznej zaliczana jest takze sterylizacja kwasem
nadoctowym, nadtlenkiem wodoru i ozonem.

Sterylizacja wysokotemperaturowa

Sterylizacja para wodna w nadciSnieniu wykorzystuje dobre wlasciwosci
penetrujace pary wodnej, ktoéra w krotkim czasie niszczy drobnoustroje koagulujac biatka 1
nie jest toksyczna dla srodowiska. Jedynym przeciwwskazaniem do sterylizacji ta metoda jest
wrazliwo$¢ materialow na temperatur¢ 1 wilgotno$¢. Proces sterylizacji przebiega z
wykorzystaniem nasyconej pary wodnej w nadcisnieniu 1 atm. (temp. 121° C, czas: 15 lub 20
min.) oraz 2 atm. (temp. 134° C, czas: 3 lub 5 min.) w tzw. cyklu ,,flash”. Krotki cykl
przeznaczony jest glownie do sterylizacji materialow, ktoére nie musza lub nie moga byc¢
umieszczane w pakietach, a takze w sytuacji braku czasu na przeprowadzenie standardowego
procesu sterylizacji. Metoda ta nie jest zalecana do rutynowej sterylizacji narzedzi
chirurgicznych  ze wzgledu na brak odpowiednich wskaznikow biologicznych do
monitorowania skutecznosci procesu.

Sterylizacja para wodna w nadci$nieniu moze odbywaé¢ si¢ w autoklawach
przeptywowych (grawitacyjnych), gdzie powietrze wypierane jest z komory sterylizatora para
wodna, lub prézniowych, z wstgpnym jednokrotnym wytworzeniem pr6zni w komorze lub
proznia frakcyjna (pulsacyjne wytwarzanie podci$nienia na zmiang z wpompowywaniem
pary). Autoklawy grawitacyjne sa przeznaczone do sterylizacji konstrukcyjnie prostych
przedmiotow. Sprzet wykonany z materialdow porowatych lub o ztozonej budowie powinien
by¢ sterylizowany w autoklawach prozniowych, najlepiej z proznia frakcyjna. Skutecznos¢
sterylizacji parowej jest zalezna od catkowitego usunigcia powietrza z komory sterylizatora i
od jakosci pary wodnej. Efektywno$¢ sterylizacji obniza para nienasycona powstajaca w
przypadku zbyt malej ilosci wody oraz nieprawidlowe utrzymywanie pary nasyconej
polegajace na jej przegrzaniu (para sucha) lub ochlodzeniu (para mokra). Jako$¢ pary
znacznie spada w obecnos$ci zanieczyszczen chemicznych pochodzacych z twardej wody.
Kontakt czynnika sterylizujacego z powierzchnia sterylizowanego materiatu utrudnia
obecno$¢ poduszek powietrznych. Ryzyko tworzenia si¢ poduszek mozna ograniczy¢
dobierajac rodzaj pakietéw 1 sposdb zaladunku komory do okre$lonego typu sterylizatora.

Wszystkie pakiety po sterylizacji powinny by¢ suche. Etap suszenia odbywa si¢ w
komorze sterylizatora po odprowadzeniu kondensatu. W autoklawach prézniowych proces ten
przebiega w warunkach prézni lub przy pulsacyjnym doplywie powietrza. Czas suszenia jest
zwykle okreslony przez producenta i zalezy miedzy innymi od wielkoSci sterylizatora, stopnia
zatadowania komory oraz rodzaju stosowanych opakowan.
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Sterylizacja biezaca para wodna (tyndalizacja) polega na trzykrotnym
eksponowaniu sterylizowanych materiatdow na dziatanie pary wodnej (~100°C) przez 20-30
minut w odstgpach 24-godzinnych. Po kazdym ogrzaniu material jest ochfadzany i
pozostawiany w temperaturze pokojowej. Para wodna  niszczy formy wegetatywne
drobnoustrojow a formy przetrwalnikowe obecne w sterylizowanym materiale w fazie
temperatury pokojowej przechodza w formy wegetatywne niszczone w kolejnym cyklu
podgrzania. Sterylizacja przeprowadzana jest w aparatach Kocha lub Arnolda. Metoda ta
moze by¢ stosowana do wyjatawiania ptynow, w tym podlozy do hodowli drobnoustrojow
zawierajacych substancje wrazliwe na dziatanie temperatury powyzej 100° C.

Sterylizacja suchym goracym powietrzem moze by¢ stosowana do sterylizacji
materialow wrazliwych na wilgo¢ lub nieprzepuszczalnych dla wilgotnego ciepta (np.
proszki, substancje oleiste). Sterylizacja przeprowadzana jest w dwoch rodzajach aparatow: z
wymuszonym i naturalnym obiegiem powietrza w temperaturze 160°C przez 120 minut lub
180°C przez 30 minut. Sterylizacja suchym goracym powietrzem ma liczne wady, takie jak
wysoka temperatura, zta penetracja suchego powietrza, roznice temperatur wewnatrz komory
sterylizatora 1 dtugi czas trwania procesu. Ze wzgledu na wady i1 ograniczenia metoda ta nie
jest zalecana do sterylizacji narzgdzi i sprzetu medycznego.

Promieniowanie podczerwone znalazlo swoje =zastosowanie w przemysle
spozywczym 1 farmaceutycznym, jak dotad nie jest jednak wykorzystywane do sterylizacji
termostabilnego sprzetu w placowkach stuzby zdrowia. Skutecznos$¢ sterylizacji udowodniono
w temperaturze 190°C utrzymywanej przez 10 minut. Zaleta metody jest krotki czas cyklu i
brak toksycznosci dla srodowiska.

Sterylizacja niskotemperaturowa

Sterylizacja tlenkiem etylenu. Tlenek etylenu (TE) niszczy drobnoustroje w wyniku
alkilacji (zastapienia atomu wodoru grupa alkilowa) biatek, DNA i RNA. Proces sterylizacji
przebiega z wykorzystaniem czystego tlenku etylenu (TE) lub mieszaniny TE z
hydroksyfreonem (9%) lub dwutlenkiem wegla (8.5%). TE dziata w zakresie stgzen 450-1200
mg/l, wilgotnosci 40-80%, temperatury 30-65°C i w czasie 2-5 godzin. Sterylizacja w 100%
TE przebiega w podcis$nieniu, co ogranicza mozliwo$¢ uwalniania gazu do $rodowiska w
przypadku nieszczelnosci systemu. Sterylizacja w mieszaninie TE z innym gazem przebiega
w nadci$nieniu i1 trwa dluzej. Proces sterylizacji rozpoczyna si¢ faza wstgpna, w ktorej
poczatkowo uzyskuje si¢ prozni¢ ulatwiajaca penetracj¢ wilgoci i gazu. Po nagrzaniu wsadu
do Zadanej temperatury i jego nawilzeniu oraz sprawdzeniu szczelno$ci komory nastgpuje
przebicie naboju zawierajacego TE 1 uwolnienie czynnika sterylizujacego. W fazie ekspozycji
TE przenika w glab sterylizowanych materiatow ulegajac adsorpcji, co wiaze si¢ z
koniecznos$cia degazacji sterylizowanych materialdw. Aktywna degazacja nastepuje po
usunigciu TE z komory, uzyskaniu prézni koncowej i "przeptukaniu" komory sterylnym
powietrzem. Czas degazacji jest okreSlany przez producenta narzedzi i sprzgtu. W
temperaturze pokojowej trwa zwykle 7 dni, natomiast w temperaturze 50°C moze ulec
skroceniu do 12 godzin. W sterylizatorach nowszej generacji proces sterylizacji i
napowietrzania odbywa si¢ w tej samej komorze, co minimalizuje potencjalna ryzyko
ekspozycji na TE w czasie transportu materialu z komory sterylizatora do aeratora. Po
zakonczonym procesie sterylizacji TE jest utylizowany metoda hydrolizy (wykorzystywana
glownie w przemysle), dopalania lub przy uzyciu katalizatorow.
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TE jest toksyczny w stgzeniu 10-krotnie nizszym niz wyczuwalne. Ekspozycja na TE
moze prowadzi¢ do podraznien skory, spojowek i blon sluzowych drég oddechowych oraz do
zaburzen ze strony uktadu nerwowego z dysfunkcja neurologiczna i polineuropatia wiacznie.
Ponadto TE jest zaliczany do czynnikoéw karcinogennych dla czlowieka.

Sterylizacja formaldehydem. Formaldehyd jest gazem niepalnym i nie
wybuchowym, wyczuwalnym w stezeniu 0,5-1ppm, toksycznym powyzej Sppm. Aktywno$é
przeciwdrobnoustrojowa formaldehydu opiera si¢ na uszkadzaniu blon komoérkowych i
denaturacji biatek. Sterylizacja przebiega w $rodowisku pary wodnej (wielokrotne pulsacje
pary i formaldehydu) w zakresie temperatur 48°-70°C przez 2-4 godzin. Ze wzgledu na
ograniczone wlasciwosci penetracji formaldehyd nie moze by¢ wykorzystywany do
sterylizacji przedmiotéw o dlugim (> 1,5 m) 1 waskim (< 2 mm) §wietle. Niektore materiaty
moga w trakcie procesu ulec uszkodzeniu lub nadmiernie adsorbowa¢ formaldehyd (guma,
celuloza, poliuretan). Formaldehyd jest toksyczny 1 rakotworczy dla czlowieka. Objawy
niepozadane bezposrednio po ekspozycji to podraznienie spojowek, kaszel 1 dusznos¢ do
skurczu oskrzeli i obrzeku ptuc wlacznie oraz kontaktowe zmiany zapalne skory.

Sterylizacja kwasem nadoctowym. Kwas nadoctowy wykazuje aktywno$¢ bodjcza
wobec drobnoustrojow oparta na oksydacji grup sulthydrolowych, denaturacji biatek 1
zmianie przepuszczalnosci oston komorkowych. Roztwory kwasu nadoctowego w stezeniu
<0,35% sa uznawane za bezpieczne, poniewaz nie maja wlasciwosci zracych lub drazniacych.
Zdolno$¢ niszczenia drobnoustrojow zostala wykorzystana zarowno w dezynfekcji jak 1
sterylizacji. Sterylizacja przebiega z wykorzystaniem 0,2% roztworu kwasu nadoctowego w
temperaturze 50-55°C przez okoto 30 minut 1 moze by¢ wykorzystywana do wyjatawiania
narzedzi 1 sprzetu, w tym endoskopow. Materiaty przeznaczone do sterylizacji sa umieszczane
w kasetach a warunkiem skutecznosci procesu jest jego catkowite zanurzenie w roztworze
sterylizujacym Brak mozliwosci stosowania opakowan stwarza ryzyko wtérnego skazenia
materiatow, stad sterylizacja z wykorzystaniem roztworow preparatow chemicznych jest
czesto okreslana jako wysokiego poziomu dezynfekcja.

Sterylizacja plazmowa. Plazma charakteryzuje si¢ wysoka zdolno$cia niszczenia
mikroorganizméw w wyniku interakcji obecnych w niej wolnych rodnikow hydroksylowych
z DNA, RNA, enzymami i fosfolipidami drobnoustrojow. W sterylizatorach plazmowych
plazma uzyskiwana jest z 50-55% nadtlenku wodoru w warunkach pr6zni, pod wptywem pola
elektrycznego. Proces sterylizacji przebiega w temp. 38-50° C w czasie 30-75 minut, a
produktem koncowym jest tlen i woda. Zaleta sterylizacji plazmowej jest mozliwos¢
natychmiastowego wykorzystywania sterylizowanych przedmiotow, wada - brak mozliwosci
sterylizacji bielizny, materialow z celulozy, proszkow, ptynow i urzadzen z dlugimi, waskimi
1 $lepo zakonczonymi kanatami. Do sterylizowania instrumentéw z otwartym dtugim, waskim
Swiattem (o dlugosci > 31 cm 1 $rednicy < 6 mm) konieczne jest zastosowanie przystawek
wprowadzajacych strumien plazmy do $wiatfa sterylizowanego przedmiotu. Ponadto ten typ
sterylizacji wymaga stosowania specjalnych opakowan syntetycznych (np. typu Tyvek), tac
lub pojemnikow.

Sterylizacja nadtlenkiem wodoru. Mechanizm przeciw drobnoustrojowej
aktywnos$ci nadtlenku wodoru jest oparty na oksydacji biatek Proces sterylizacji przebiega z
wykorzystaniem pary uzyskanej z 30-35% H,0, w temp. 40-60° C i w czasie 30-90 minut.
Produktem koncowym procesu jest tlen i woda. Wada tej metody jest slaba penetracja
nadtlenku wodoru w glab sterylizowanych materiatdow oraz uszkadzanie materialow takich jak
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guma, papier, celuloza. Nadtlenek wodoru jest wykorzystywany w sterylizacji przemystowej,
natomiast w placowkach shizby zdrowia w formie rozpylonej stosowany jest do
dekontaminacji sprzgtu i powierzchni w zamknigtych pomieszczeniach (sale operacyjne,
zabiegowe itp.).

Sterylizacja ozonem. Ozon ma silne wlasciwosci utleniajace, co zostalo
wykorzystane juz wczesniej, migdzy innymi do dezynfekcji wody. Cykl sterylizacji ozonem
trwa 2-4 godzin, przebiega w temperaturze 25-35°C a produktem kofcowym jest tlen. Metoda
ta moze by¢ uzyta do sterylizacji przedmiotéw ze stali nierdzewnej, tytanu, anodyzowanego
aluminium, ceramiki, szkla, krzemionki, PCV, teflonu, silikonu, polipropylenu, polietylenu i
akrylu. Ograniczenia zastosowania tej metody zwiazane sa z uszkadzaniem niektorych
materialow (lateks, polipropylen), konieczno$cia przedluzenia sterylizacji materiatow
porowatych oraz brakiem trwatych opakowan sterylizowanych materialow (opakowania typu
Tyvek moga by¢ uzyte tylko w krotkim, 30-60 min. cyklu).

Sterylizacja radiacyjna. Zrodlem promieniowania jonizujacego sa akceleratory
elektronéw lub izotopy promieniotworcze, gtownie kobalt (Co-60), rzadziej cez (Cs-137).
Promieniowanie radiacyjne nieodwracalnie uszkadza blony komérkowe 1 zakldca replikacje
drobnoustrojow w wyniku pegkania nici DNA. Metode radiacyjna wykorzystuje si¢ do
przemystowej sterylizacji sprzg¢tu medycznego, materialdw implantacyjnych, materiatow
opatrunkowych itp. Skutkiem ubocznym zwigzanym z promieniowaniem gamma jest
indukcja oksydacji polietylenu prowadzaca do jego rozwarstwienia 1 pgkania. Zaleta metody
jest krotki czas sterylizacji, temperatura zblizona do pokojowej oraz brak pozostatosci
toksycznych w sterylizowanym materiale.

Kontrola procesu sterylizacji

Narzedzia i sprzet medyczny moga by¢ sterylizowane tylko w procesie walidowanym,
czyli w catosci kontrolowanym i dokumentowanym. Rutynowa kontrola procesoéw sterylizacji
obejmuje kontrolg sprzetu, wsadu, pakietu i ekspozycji.

Kontrola sprzetu prowadzona jest w kazdym cyklu i oparta jest na odczycie wskazan
zegaréw, termometrow i manometrow mierzacych punktowo dany parametr (wskazniki
fizyczne). Dodatkowo do codziennej kontroli autoklawow nalezy test szczelno$ci oraz test
Bowie-Dicka. Test szczelno$ci polega na pomiarze stabilnosci obnizonego do okoto 100 mbar
cisnienia w komorze. Test Bowie-Dicka stuzy do kontroli odpowietrzenia komory
sterylizatoréw prozniowych 1 kontroli jako$ci pary. Test umieszczany jest wewnatrz pustej
komory sterylizatora i poddawany procesowi sterylizacji w temp. 134°C przez 3,5 minuty lub
121°C przez 15 minut. Catkowita zmiana koloru testu $wiadczy o prawidlowej pracy
autoklawu, natomiast jakiekolwiek réznice barwy sa wskazaniem do wylaczenia autoklawu z
pracy az do jego naprawy.

Kontrola ekspozycji pozwala na oceng, czy pakiet miat kontakt z czynnikiem
sterylizujacym. Kontrola ekspozycji prowadzona jest przy uzyciu umieszczanych na zewnatrz
opakowan samoprzylepnych tasm, naklejek lub paskow z nadrukiem, ktory po ekspozycji
zmienia zabarwienie.
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Kontrola wsadu prowadzona jest z wykorzystaniem wskaznikow chemicznych i
biologicznych umieszczanych wewnatrz pakietu.

Wskazniki chemiczne sa najczesciej wieloparametrowe lub zintegrowane. Wskazniki
wieloparametrowe monitoruja zwykle czas i temperaturg sterylizacji a wynik kontroli
odczytywany jest na podstawie zmiany barwy substancji wskaznikowej. Wskazniki
zintegrowane monitoruja parametry procesu w czasie a zawarte w nich substancje chemiczne
pod wplywem czynnikow sterylizujacych zwigkszaja swoja objeto$¢ i przesuwaja si¢ w
okreslonym polu az do osiagnigcia granicy ustalonej dla wymaganego czasu sterylizacji.
Najnowsza generacja testow chemicznych sa testy emulacyjne, stosowane migdzy innymi do
kontroli sterylizacji para wodna w nadci$nieniu. Zmiana barwy testu nastgpuje wylacznie w
przypadku osiagnigcia wymaganej zaleznosci temperatury 1 czasu w parze nasyconej.

Wskazniki biologiczne zawieraja formy drobnoustrojow najbardziej oporne na dziatanie
czynnikOdw sterylizujacych w liczbie przewyzszajacej znacznie populacj¢ drobnoustrojow
potencjalnie obecnych na sterylizowanym materiale. Do kontroli sterylizacji wykorzystywane
sq przetrwalniki Bacillus atrophaeus (10°) i Geobacillus stearothermophilus (10°).
Przetrwalniki Bacillus atrophaeus (dawniej Bacillus subtilis) stosowane sa do kontroli
procesow sterylizacji tlenkiem etylenu 1 formaldehydem. Przetrwalniki Geobacillus
stearothermophilus  (dawniej Bacillus stearothermophilus) pozwalaja kontrolowac
skuteczno$¢ sterylizacji para wodna w nadci$nieniu, plazma, kwasem nadoctowym i
formaldehydem, w przypadku ktorego wskazniki biologiczne zawieraja przetrwalniki obydwu
gatunkow. Po zakonczeniu sterylizacji przetrwalniki B.atrophaeus lub G.stearothermophilus
sa przenoszone do podlozy hodowlanych i inkubowane odpowiednio w temperaturze 35-37°C
lub 55-60°C. Testy starej generacji wymagaja posiewu na podloza w warunkach
laboratoryjnych i 7 dniowej inkubacji. Nowsze testy (plastikowa fiolka z przetrwalnikami na
nos$niku bibutowym 1 szklana ampultka z podtozem) pozwalaja na szybki samodzielny posiew
(skruszenie ampuitki) 1 odczyt wyniku w ciagu 48 godzin. Najnowszej generacji szybkie testy
wykrywaja obecnos¢ enzymow wytwarzanych przez G. stearothermophilus i B. atrophaeus,
co umozliwia uzyskanie wyniku juz po 1-3 godzinach.

Biologiczna kontrola obowiazuje zar6wno w procesach sterylizacji wysoko- jak i
niskotemperaturowej W sterylizacji niskotemperaturowej ze wzgledu na brak mozliwosci
monitorowania wszystkich parametrow procesu kontrola przy uzyciu wskaznikéw
chemicznych i biologicznych powinna by¢ prowadzona w kazdym cyklu a w przypadku
sterylizacji formaldehydem stosowane sa podwojne testy biologiczne.

Kontrola procesow sterylizacji musi by¢ udokumentowana z dokladna rejestracja uzyskanych
parametréw procesu (temperatura, wilgotnos¢, czas itp.) oraz wynikow chemicznych i
biologicznych testow kontrolnych.

Dekontaminacja przy podejrzeniu skazenia prionami

Metody dekontaminacji standardowo stosowane w celu eliminacji drobnoustrojow z
powierzchni, sprzgtu i1 narz¢dzi nie sa skuteczne w przypadku skazenia ich prionami.
Czasteczki priondw sa oporne na proteolize¢ oraz na dzialanie wigkszosci czynnikow
fizycznych i chemicznych.
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Sprzet 1 narzedzia kontaktujace si¢ z potencjalnie zakaznym materiatem po uzyciu do czasu
wykonania pelnego procesu dekontaminacji powinny by¢ zabezpieczone przed wyschnigciem,

poniewaz priony w zaschni¢gtym materiale biologicznym nie bgda wrazliwe na zadna z
przyjetych metod sterylizacji. Proces dekontaminacji powinien rozpocza¢ si¢ najszybciej jak
to mozliwe. W dezynfekcji wstgpnej nie nalezy uzywac takich preparatow jak aldehyd
glutarowy, formaldehyd czy etanol, poniewaz nie sa aktywne wobec prionéw a dodatkowo
moga utrudnia¢ catkowite usunigcie tkanek. Po oczyszczeniu narzedzi i sprzgtu proces
sterylizacji moze przebiegac tylko z uzyciem pary wodnej w nadcis$nieniu lub w polaczeniu z
chemiczng inaktywacja wodorotlenkiem sodu. Dopuszczalne metody to:

= para wodna w nadcis$nieniu: 134°C przez 18 minut (autoklaw prézniowy);
» para wodna w nadci$nieniu: 132°C przez 60 minut

= dezynfekcja w roztworze 1 N NaOH przez 60 minut i sterylizacja w 121°C przez 60
minut; zastosowanie takiego polaczenia zwigksza ryzyko uszkodzenia
sterylizowanych materiatow i toksycznego oddziatywania na srodowisko.

Sprzet, ktory ze wzgledu na budowe nie moze by¢ dokfadnie oczyszczony z materiatu
biologicznego i sprz¢t wykonany z materialdow termowrazliwych powinien by¢ stosowany
jednorazowo.

ANTYSEPTYKA

Antyseptyka jest stosowana w celu ograniczenia ryzyka zakazen zwiazanego z
obecno$cia drobnoustrojow na skorze i blonach §luzowych a takze w miejscach przerwania
ciggtosci tkanek. Cechami koniecznymi w przypadku antyseptykow sa: brak toksycznosci
tkankowej 1 mozliwie dobra skuteczno$¢ dziatania przeciwdrobnoustrojowego w obecnosci
substancji organicznej.

Preparaty stosowane w antyseptyce

Alkohle — wtasciwosci alkoholi omowiono w czesci dotyczacej dezynfekcji. W
antyseptyce alkohole sa wykorzystywane do odkazania skory przed przerwaniem jej ciaglosci
(iniekcje, nacigcia) 1 do dekontaminacji rak. Charakteryzuja si¢ szybka i1 krotkotrwala
aktywnoscia bojcza. Preparaty zawierajace alkohol sa dobrze tolerowane a podraznienia skory
wystepuja rzadko.

Chlorheksydyna charakteryzuje si¢ bardzo dobra aktywnos$cia zwlaszcza wobec
bakterii Gram-dodatnich, nieco stabsza wobec grzybow i minimalng wobec pratkow. W jej
spektrum dziatania znajduja si¢ ostonkowe wirusy (HSV, HIV, CMV, RSV), natomiast nie
inaktywuje rotawirusow, adenowirusOw 1 enterowirusOw a takze nie niszczy spor
bakteryjnych. Na aktywno$¢ chlorheksydyny nie wplywa znaczaco obecnos¢ substancji
organicznych, w tym krwi, natomiast moze by¢ ona obnizona w obecnosci mydta,
nieorganicznych aniondéw, niejonowych surfaktantow 1 kreméw do pielggnacji rak
zawierajacych anionowe emulgatory. W antyseptyce roztwory chlorheksydyny: wodny (2% 1
4%) i alkoholowy (0,5-1%) wykorzystywane sa przede wszystkim do dezynfekcji skory rak,
pola operacyjnego a takze do plukania jamy ustnej i odkazania ran powierzchniowych.
Chlorheksydyna nie wchiania si¢ przez nieuszkodzona skorg. Ze wzgledu na potencjalne
toksyczne dziatanie nie powinna by¢ stosowna w kontakcie z tkanka mézgowa i rdzeniem a
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w stezeniach >1% z tkankami oka (ryzyko zapalenia spojowek, uszkodzenia rogowki) i ucha
(ototoksycznosc)..

Jodofory — wilasciwosci jodoforméw omoéwiono w czgsci dotyczacej dezynfekcji. W
antyseptyce stosowany jest jodopowidon ze wzgledu na nizsze ryzyko podraznien skory i
tkanek. Jodopovidon zastapit stosowane wczesniej w antyseptyce roztwory: wodny roztwor
jodu w jodku potasu (ptyn Lugola) i alkoholowy roztwor jodu (jodyna). Jodopowidon
dostepny jest w postaci roztworow (1-10%), preparatdéw myjacych, masci i pianek. Moze by¢
stosowany do odkazania skory przed naktuciem, dekontaminacji pola operacyjnego oraz do
ptlukania otrzewnej, jelita i ran pourazowych a takze do leczenia ran przewlektych.
Dhugotrwale stosowanie jodopowidonu na duzych powierzchniach i przy zwigkszonym
wchianianiu jodu prowadzi do nadczynno$ci tarczycy i objawow ogdlnych, takich jak:
metaliczny posmak lub pieczenie w ustach, slinotok, podraznienie 1 obrzgk powiek, obrzek
pluc, biegunka, kwasica metaboliczna czy zaburzenia funkcji nerek. Ze wzgledu na
potencjalne dziatanie toksyczne jodopowidon nie jest zalecany u kobiet w ciazy (przechodzi
przez tozysko) 1 noworodkow (ryzyko rozwoju nadczynnosci tarczycy).

Triclosan jest aktywny przede wszystkim wobec Gram-dodatnich bakterii a w
obecnosci EDTA wzrasta jego skuteczno$¢ wobec bakterii Gram-ujemnych 1 grzybdéw. Stabo
rozpuszcza si¢ w wodzie, jest wigc najczesciej dostgpny w polaczeniu z detergentami (0,4-
1%) lub alkoholem (0,2-0,5%). Na aktywnos$¢ triklosanu wplywa pH srodowiska, obecnos¢
surfaktantOw 1 nieznacznie obecnos¢ substancji organicznych. W antyseptyce stosowany jest
w stezeniach 0,2-2% do dezynfekcji skory rak 1 pola operacyjnego a takze do mycia
pacjentow skolonizowanych MRSA. W przemys$le kosmetycznym dostgpne sa zawierajace
ten zwiazek mydta, szampony i1 dezodoranty. Preparaty o stgzeniu nie przekraczajacym 2% sa
na ogo6t dobrze tolerowane 1 nie wywotuja reakcji alergicznych.

W antyseptyce oprocz opisanych stosowane sa takze preparaty zawierajace:
heksachlorofen wykorzystywany np. do eradykacji MRSA ze skory skolonizowanych
pacjentow, 3% nadtlenek wodoru (woda utleniona) stosowany do dekontaminacji §wiezych
ran, 1 dichlorowodorek oktenidyny dostepny w formie ptynéw do stosowania na rany, blong
Sluzowa 1 skore.

Higiena rak

Ponizej przedstawiono zalecane przez WHO metody dekontaminacji rak personelu w
warunkach szpitalnych.

Metoda Wskazania Komentarz
- Rece wizualnie brudne, Antyseptyki na bazie alkoholu
zanieczyszczone krwig lub innymi | nie usuwaja widocznego
ptynami ustrojowymi; zabrudzenia rak i1 nie maja
. . kt Sci bojczej.

Mycie ragk - Wystgpowanie na oddziale a WHOSCI SPOTOBOJEZE)
zakazen spowodowanych Mycie rak n_lydlem zwykl}_/m lub
laseczkami Clostridium lub antybakteryjnym prowadzi do
Bacillus mechanicznego usunigcia spor.

Nie stwierdzono roznic
zaleznych od rodzaju
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zastosowanego mydta (zwykte
lub antybakteryjne)

Dezynfekcja
rak

Przed i po kontakcie z pacjentem;

Jezeli zmieniany jest obszar
pielggnacji ciala u tego samego
pacjenta z miejsca skazonego na
inne;

Przed kontaktem z inwazyjnym
sprzgtem zastosowanym u
chorego, niezaleznie od tego czy
uzywane sa rekawiczki;

Po kontakcie z jakakolwiek
powierzchnig (w tym ze sprzg¢tem
medycznym) w bezposrednim
otoczeniu pacjenta;

Po kontakcie z ptynami
ustrojowymi, wydalinami, blona
sluzowa, uszkodzong skora lub
opatrunkiem rany;

Przed przygotowaniem lekow;

Po zdjeciu zarowno sterylnych jak
i niesterylnych rekawiczek.

Dezynfekcja z uzyciem
preparatow na bazie alkoholu lub
mieszaniny alkoholi uznana
zostala za podstawowa metode
dekontaminacji rak personelu.

Chirurgiczne
mycie rak

Przed wykonaniem procedur w
warunkach aseptycznych

Do chirurgicznej dezynfekcji rak
zalecane sa preparaty 0 na bazie
alkoholu, najlepiej z dodatkiem
zapewniajacym przedtuzona
aktywnos$¢ bdjcza np. z
chlorheksydyna.
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