PROBLEMATIKA HYDROMASAZNICH VAN
V REHABILITACNICH PROVOZECH

THE PROBLEMS OF HYDROMASSAGE BATH TUBS
IN REHABILITATION OPERATIONS
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SOUHRN

V ramci projektu byla ovéfena ucinnost chemické dezinfekce cirkulacnich okruht hydromasaznich van. Jednalo se o vany ve
zdravotnickém zafizeni, provozované v rezimu napousténi jak teplou vodou vyrobenou z vody pitné, tak vodou jodobromovou.
V dasledku dlouhodobého nedisledného zabezpeceni hydromasaznich systémt van doslo ke kolonizaci a vyznamnym denzi-
tam mikroorganismu Pseudomonas aernginosa ve vodé po napusténi van pred vstupem pacienta. Na nevyhovujicich vysledcich se
vyznamnou mérou podilela nevhodna konstrukce hydromasaznich systému a kvalita pouzitfch materiala (stagnace vody ve ved-
lej$im okruhu po vypusténi vany, konstrukce jednotlivych masaznich trysek, poréznost povrchu materiala).

Po vytipovani ,,slabych mist“ systému hydromasazni vany byl vypracovan harmonogram provadeéni ocisty a dezinfekce dvou
van v rozdilnych provoznich rezimech pfi systémové aplikaci raznych biocidd. V rdmci ukolu byla potvrzena teorie tvorby
biofilmu a jejich kolonizace Pseudomonas aeruginosa ve vedlejsich okruzich hydromasaznich van; tedy nutnost soustavné aplikace
dezinfekénich preparatt schopnych nejen dezinfekee, ale i rozpousténi a odstranovani tvoficich se inkrustd a biofilmu.

Klitova slova: mikrobiologicka kvalita teplé vody, rehabilita¢ni vany, Psesdomonas aernginosa, hydromasazni trysky, biofilmy,
dezinfekce van

SUMMARY

The project verified the effectiveness of chemical disinfection in circulating lines of hydromassage bath tubs. It dealt with
tubs in a health care facility, operated both under the filling of hot water produced from drinking water and iodine-bromine
water. Long term inconsistent security of hydromassage systems has resulted in colonization by and significant densities of Psex-
domonas aernginosa organisms in water after operation of the bath tub prior to patient entry. This unsatisfactory performance is
explained by inappropriate design of the hydro-massage system and the quality of applied materials (water stagnation in the se-
condary circuit after discharging the tub, construction of massage nozzles and porosity of surface materials).

A cleansing and disinfection timetable of two tubs in different operating modes with application of different biocides has
been elaborated following identification of ”weak points® in the hydromassage tub system. The task has confirmed the theory of
formation of biofilms and their colonization by Psexudomonas aernginosa in the secondary circuits of hydromassage bath tubs; thus
the need for continuous application of disinfectants capable of adequate disinfection and removal of incrustation and biofilms.

Key words: microbiological warm water quality, rehabilitation tubs, Psexdomonas aernginosa, hydromassage nozzles, biofilm, tub
disinfection
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Uvod

kove vybranych rehabilitacnich van v intervalu jed-
nou za tfi mésice. Sledované zdravotnické zatfizeni

Problematika hydromasaznich van nebyla v Ceské
republice do roku 2004 fesena. Az v roce 2004 piinasi
Metodicky navod hlavniho hygienika CR (dale jen HH
CR) pozadavky na rehabilita¢ni zdravotnické provo-
zy a kvalitu vody v hydromasaznich vanach. Od této
doby se provozovatelé hydromasaznich van setkavaji
s pozadavky na mikrobiologickou kvalitu vody
v ukazatelich: E. coli, poéet kolonii pti 36 °C, Psen-
domonas aeruginosa, Staphylococcus aurens a 1Legionella spe-
cies, dale s povinnosti pravidelnych kontrol u namat-

vykazovalo dlouhodobé nevyhovujici nalezy ve vodeé
van v ukazateli Pseudomonas aernginosa. Provozovatel
v prubc¢hu roéniho provozovani van aplikoval fadu
raznych dezinfekénich prostfedku, avsak vysledky
kvality vody vykazovaly velmi rozkolisanou kvalitu
— denzita Pseudomonas aernginosa se pohybovala v hod-
notach az do 10° KTJ/100 ml (KTJ — kolonie tvofici
jednotky, termin pro oznaceni kvantity mikrobu pfi
kultiva¢nim stanoveni, kdy nelze spocitat prosté bun-
ky, ale jen jejich shluky.)



Kolektiv autoru si jako cil své prace stanovil odpo-
ved na otazku, je-li mozné v nevhodné stavebné kon-
struované hydromasazni vané, v rezimu piijatelném
pro bézny provoz hydromasaznich van, dosdhnout vy-
hovujicich vysledkt v mikrobiologickych ukazatelich.

Metodika

Ve zdravotnickém zafizeni s cca 50 hydromasazni-
mi a perlickovymi individudalnimi vanami, které jsou
plnény jak teplou vodou vyrobenou z vody pitné, tak
imineralni — jodobromovou vodou, byly za tcelem sle-
dovani vybrany dve hydromasazni vany, pro které byly
stanoveny dva rozdilné zpusoby ¢isténi a dezinfekce.

Na zacatku sledovani byl demontovan za Gcelem la-
boratorniho testovani vnéjsi trubni systém vany (veéet-
n¢ hydromasaznich trysek), kterd vykazovala v minu-
losti po napusténi nevyhovujici kvalitu vody. Byly vy-
tipovany dva preparaty obdobného slozeni (na bazi
peroxidu vodiku a kyseliny peroctové, na bazi per-
oxidu vodiku a kyseliny fosfore¢né). Z demontova-
nych trysek a hadic byly provedeny stéry k semikvan-
titativnimu stanoveni Pseudomonas anrnginosa [vzhledem
k tomu, Ze na povrchu soucasti vany (trysky, hadice)
nebylo mozné piesné¢ vymezit definovanou plochu,
byla setfena plocha pfiblizné odpovidajici 1 cm?]. Ob-
dobné byly provedeny stéry a stanoveni po pusobeni
dezinfekéniho prostfedku v pozadované koncentraci
a dob¢ pusobeni podle navodu. Na zakladé vysledkt
byl autorskym kolektivem vybran prostfedek na bazi
peroxidu vodiku a kyseliny peroctové zejména pro jeho
vysoce cistici ac¢inky (schopnost rozpousténi inkrustt
a biofilmu); byla dohodnuta kombinace ptipravka se
schopnosti rozpoustén{ inkrustu a biofilmu a pfiprav-
kt schopnych zajistit mikrobiologickou jakost vody.

Vany byly zatazeny do rtzného dezinfekéniho cyk-
lu. Obé vany byly povrchove dezinfikovany piipravkem
s ucinnou slozkou na bazi KAS (kvarterni amoniové
slouceniny) po kazdém pouziti, cirkula¢ni okruh jed-
né vany byl dezinfikovan denné po skonéeni provo-
zu dezinfekénim piipravkem na bazi bromu a jednou
tydné¢ dezinfekénim piipravkem na bazi peroxidu vo-
diku a kyseliny peroctové. V piipade¢ druhé vany byl
cirkulacni okruh dezinfikovan v intervalu 1krat tyd-
né pouze piipravkem na bazi peroxidu vodiku a ky-
seliny peroctové.

Dezinfekce cirkulacnich okruht byla provadeéna
tak, ze po ukonceni provozu se vana napustila teplou

vodou, nadavkoval se dezinfekéni prostfedek v po-
zadované koncentraci, byla demontovana rucni spr-
cha i s hadici a ponofena do vany. Poté bylo zapnuto
cerpadlo a voda se nechala cirkulovat po dobu 5 (10)
minut. Po vypnuti ¢erpadla se nechala vana naplne-
na pfes noc. Po no¢nim stani byla vana vypusténa,
napusténa teplou vodou, spusténa cirkulace po dobu
10 minut a vypusténa.

V uvodu sledovani byl dezinfekéni pripravek na bazi
peroxidu vodiku a kyseliny peroctové pouzit k dezin-
tekei cirkulacnich okruht van dva dny za sebou, coz
meélo zajistit vys$si pravdépodobnost dosazeni vyho-
vujicich ndlezu.

Po jejich opakovaném pouziti a dosazeni vyhovu-
jicich mikrobialnich nalezt bylo zahajeno sledovani
kvality vody pfi plném dennim vytizen{ rehabilitacnich
van. U obou van byly vzdy pfed napusténim provede-
ny stéry k oveteni osidlovani vytipovanych mist vany
(dve trysky, ptitok do vany a sprchova rtzice). Kont-
rola kvality vody byla provadéna jednak po napuste-
ni van, dale po deseti minutach cirkulace vody ve va-
nach, vse pfed vstupem pacienta. Odbéry byly prova-
dény vzdy po ukonéeni tydenniho provozu ve vanach
po poslednim pacientovi. Dals{ odbéry probihaly na-
sledujici den rano pfed zahdjenim provozu, po no¢ni
dezinfekei cirkulacniho okruhu. Kvalita vody ve va-
nach byla sledovana v rezimu napousténi van vodou
teplou vyrobenou z vody pitné. Zaroven byla sledo-
vana kvalita teplé vody na vystupu z vyméniku tep-
1é vody a namatkoveé vybraném misté ve spotfebisti
za ucelem ovéfeni (vylouceni) pfitomnosti mikroor-
ganismu Psendomonas aeruginosa (dale jen PA) v teplo-
vodnim systému.

Projekt byl realizovan v obdobi od 9. 2. 2009 do
16. 4. 2009 a na zakladé prabézného vyhodnocovani
vysledkt byl korigovan. Byly provedeny konstrukcni
upravy (zaliti ,,mrtvych® prostortt masaznich trysek
silikonem), byla hledana alternativa levnéjsiho a pro-
vozné ptijatelnéjsiho dezinfekéniho prostfedku (ob-
sluha si stézovala na nepfijemny Stiplavy zapach né-
kterych pripravka).

I* peroxid vodiku + kyselina peroctovéa

I1* | peroxid vodiku + kyselina fosfore¢na

lI* | kombinace G¢innych amin, kvarternich amoniovych slou-
¢enin a biguanidinu

IV* | pfipravek na chlorové bazi

V* | pfipravek na bromové bazi

Tab. 1: Souhrn vysledk(l semikvantitavniho hodnoceni denzity P. aeruginosa (PA) ve stérech v rdmci laboratorniho testovani vany, ktera vyka-

zovala v minulosti po napusténi nevyhovujici kvalitu vody

" (1%) Tryska 6 Tryska 2 Sprcha Hadice P4 Hadice P3 uzsi | Hadice P3 Sirsi
PA (KTJ/cm?)

Pred oSetfenim 2 600 10 000 <10 11 600 220 2 600

Po oSetfeni <10 <10 <10 <10 <10 <10

11* (1%) Tryska 7 Tryska 3 Hadice P2 uzsi Hadice P2 Sirsi

PA (KTJ/cm?)

Pfed oSetfenim 128 000 10 400 1720 10 400

Po oSetfeni 60 13600 <10 <10
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Vysledky kvantitativnim hodnocenim stéru cca 1 cm? byla zjis-

téna denzita Psendomonas aeruginosa az 128 000 KTJ/

Z tabulky 1 jednoznac¢né vyplyva, ze pfipravek na  cm? Tmavé zbarveni povrchu je dano ptitomnosti jédu
bazi peroxidu vodiku a kyseliny peroctové je vhodnéj-  a vzniklych inkrustt na povrchu materiald.

§1 pro pouziti v ramci projektu. Mame za to, ze dezin- Po aplikaci pfipravku na bazi peroxidu vodiku a ky-

fekeénf ucinek potencuje kyselina peroctova, jejiz vy-  seliny peroctové doslo k odstranovan{ inkrusti s bio-
pary maji rovnéz dezinfekéni ac¢inky na povrchy ne-  filmy, coz dokumentuje 3. snimek na obr. 1.

smacené vodou. Nutno vsak konstatovat, ze pary ky- V ramci projektu byly zjistény vyrazné rozdily

seliny peroctové zpusobovaly neptijemny $tiplavy za- v denzit¢ PA pfirazném zptsobu odbéru. Hodnoty po

pach v prostfedi, na ktery si personal sté¢zoval. Semi- 10 minutdch cirkulace byly az o tfi fady vyssi nez hod-

Tab. 2: PA ve vodé po napusténi vany a po 10 min. cirkulaci a nasled-
né po provedeni no¢ni dezinfekce cirkulaéniho okruhu van po jejich
napusténi a 10 min. cirkulaci

Vana po napusténi Vana po 10 min cirkulace
vana 103 vana 104 vana 103 vana 104
PA (KTJ/ PA (KTJ/ PA (KTJ/ PA (KTJ/

100 ml) 100 ml) 100 ml) 100 ml)

18 59 600 44 000

noc¢ni dezinfekce cirkulaéniho okruhu vany

0 0 0 3
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Obr. 1: Stéry g demontované trysky a hadice. Obr. 2: Odbéry vody z vany po napusténi a po 10 min. cirknlaci.




noty po napusténi vody do vany. Vyrazné rozdily byly
zjistovany po celou dobu realizace projektu.

Jak jiz bylo uvedeno, vedle odbért vzorkt vody
z vany byly provadény rovnéz stéry na 4 mistech vany,
abychom identifikovali rychlost kolonizace systému
vany PA. U vysledkt z 9. 2. 2009 je mozno vidét po-
zitivn{ nalezy PA ve vodé van po nékolikatydennim
provozu bez dezinfekce okruht, rovnéz vsechny sté-
ry s vyjimkou pfivodu teplé vody do vany byly pozi-
tivni. Vysledky z 10. 2. 2009 (rano) naplnily autorsky
tym optimismem snadného feseni problému. Nasle-
dujici den vsak i po aplikaci razantni dezinfekce pfi-
pravkem na bazi peroxidu vodiku a kyseliny perocto-

vé byly zjistény pozitivni hodnoty ve vode po 10 mi-
nutach cirkulace. Vysledky stért byly negativai s vy-
jimkou jednoho (ze sprchy vany ¢. 103). Po tydennim
provozu (17. 2. 2009) byly u obou van zjistovany den-
zity PA v fadu do 10°, pozitivai stéry u obou sprch
ajedna vana (s tydenn{ dezinfekei) byla kolonizovana
1 na obou tryskach. Zajimavé bylo, ze denzita PA ve
vané s tydenni dezinfekei a van¢ s denni dezinfekei
s prostfedkem na bazi brému byla fadove srovnatel-
na. Tyto vysledky byly zjistovany po celou dobu pro-
jektu. Vysledky z 18. 2. 2009 rano potvrdily t¢innost
zvoleného dezinfekéniho prostfedku na bazi peroxi-
du vodiku a kyseliny peroctové, avsak pozitivai hod-
noty naznacovaly, ze ve vanach existujf ,,slaba“ mfis-

Tab. 3: PA ve vodé a ve stérech do provedeni konstrukénich Gprav (utésnéni ,mrtvych” prostor trysek silikonem)

A. Vana s tydenni dezinfekci cirkula¢niho okruhu

Vana ¢. 103 (tydenni dezinfekce okruhu)

Voda Stéry
Dezinfekce vnéjsiho po napusténi po 10 min cirkulace S
o okruhu vany po ukon- =
o ” . v " =
3 &eni provozu dez. pfi- Odbéry vody KHS kol. kol. o
N pravkem I*,1II* IV* KT.'J)A100 36 °C KT5A1OO s6°c |o |2 |E 23
E resp. V* (KTJ/ s | KTV Kty |8 | & | B |2
S| 5 ml) | ml) | 2 s | 2 ]
a8 mi) mi) £ |2 |5 |83
Po [ 9.2 1* (0,5 %) pred provedenim ¢&is-
téni cirkulacniho sys- 18 600 + + - +
tému
Ut | 10.2 1* (0,5 %) pred 1. pacientem (0] 0 - -
St | 11.2. pred 1. pacientem 14 1 - - - +
Ut |17.2. | 1I*(1 %) po ukonceni provozu 67 230 + + - +
St | 18.2. pred 1. pacientem 9 35 - - - -
Ut | 24.2. | v* po ukonceni provozu 115 360 4400 3900
St | 25.2. pred 1. pacientem 200 810 61 000 9700 + + + +

B. Vana s denni dezinfekci cirkulaéniho okruhu

Vana ¢. 104 (denni dezinfekce cirkulaéniho okruhu)

Voda Stéry
Dezinfekce vnéjsiho po napusténi po 10 min cirkulace 3
» okruhu vany po ukon- =
O o~ i Fi. a -
bt &eni provozu dez. p¥i- Odbéry vody KHS kol. kol. 173
N pravkem I*,I11*,IV* KT5A1 00| 36°C KT§A1OO 6°C o |2 |E 23
£ resp. V* (k1Y/ wryy | KTV KTy, | & |8 |3 | €2
S - ml) ml) ® ® > E)
o | a mi) ml) g 12 |5 |23
Po | 9.2 1* (0,5 %) pvi‘eld provede[ﬁm Cis- 59 44 000 + + ) +
téni cirk. systému
Ut |10.2. | 10,5 %) pred 1. pacientem 3 - -
St | 11.2. | V* pred 1. pacientem 14 - - - -
Ut | 17.2. 1* (1 %) po ukondéeni provozu 10 880 - - - +
St | 18.2. | V* pred 1. pacientem 3 37
sprcha-hadice +
Ut | 24.2. | v* po ukoné&eni provozu 32 44 5600 1290
St | 25.2. | V* pred 1. pacientem 3200 127 121 000 3200 + + + -
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Obr. 3: Rutni spreha po demontazi.

ta, kde dezinfekce neni plné¢ uc¢innd. Bylo zjisténo,
ze personal zafizeni nedemontoval sprchovou hadici
a nevlozil ji do vany, napusténé vodou s dezinfeke-
nim prostfedkem. Masivn{ inkrust a biofilm prozradil
v rucni sprse jedno z choulostivych mist vany (obr. 3).

Tato kolonizovana souc¢ast vanového systému po
osprchovani stén vany zpusobi pozitivai nalezy PA
ve vodé po napusteéni vany.

Pozitivni nalezy byly konzultovany s pracovniky
Odborné skupiny hygieny vody Statniho zdravotniho
ustavu Praha a od 24. 2. 2009 s ohledem na pfipravo-
vanou novou legislativu bylo k ukazateli PA pfifazeno
sledovani pocta kolonii pfi 36 °C. Denzity PA a ko-
lonii pti 36 °C ve vodé z napusténych van po ukon-
¢eni provozu byly velmi vysoké. Po 14 dnech projek-
tu jiz nebyla provedena razantni dezinfekce cirku-
la¢cniho okruhu, byla pouzita pouze ,,bromova“ che-
mie. Pozitivni vysledky po no¢ni dezinfekci z 25. 2.
byly sokujici. Bylo zfejmé, Ze v systému vany je nut-
no provést stavebné konstrukéni opatfeni k eliminaci
,loccus minoris®. Resitelsky tym se vzhledem k pozi-
tivaim stéram a pozitivnim vysledkim z vody vany
priklonil k nazoru, ze prvkem vyrazné zhorsujicim
kvalitu vody budou nevhodné fesené trysky (kaverny
¢l ,,mrtvé” prostory, obtizné pfistupné dezinfekéni-
mu prostfedku). Bylo zvoleno provizorni feseni, a to
demontaz trysek, ocista ultrazvukem, zpétné sesta-
ven{ a zaliti kaveren silikonem s protiplisfiovou pii-

Tab. 4: PA ve vodé a ve stérech po provedeni konstrukénich Gprav (zaliti trysek silikonem)

A. Vana s tydenni dezinfekci cirkula¢niho okruhu

Vana ¢. 103 (tydenni dezinfekce okruhu)
Voda Stéry
Dezinfekce vnéjsiho po napusténi po 10 min cirkulace 3
o okruhu vany po ukon- g.
(=] & i Fi- b4 -
bt ¢eni provozu dez. p¥i- Odbéry vody KHS kol. kol. »
N pravkem I*lIl* IV* KT§A1 0o | 36°C KT.lJ:A1OO se°c |o |2 |E 23
E resp. V* (K197 ktyy | KT/ ®to/ |8 |82 |3 |£2
§ | & mi) mi) mi) m)y |2 |% |2 |53
[a] [a) = = o [
Pa | 27.2. kontrola MB kvality JBr vody, zaliti trysek u vany silikonem po skoncéeni provozu
Po | 2.3. 1* (0,5 %) po ukonceni provozu (o] 4 60 16 + + + -
Ut |33 pFed 1. pacientem 1 3 68 4 - - + -
Po | 9.3. 1* (0,5 %) po ukonceni provozu 92 75 + + - +
Ut | 10.3 pred 1. pacientem 0 3 o} - - - -
B. Vana s denni dezinfekci cirkulaéniho okruhu
Vana ¢é. 104 (denni dezinfekce cirkulaéniho okruhu)
Voda Stéry
Dezinfekce vnésjiho po napusténi po 10 min cirkulace 3
» okruhu vany po ukon- =
° &~ i i a -
bt &eni provozu dez. p¥i- Odbéry vody KHS kol. kol. %
< pravkem I III%,IV* 00| 38C | roo| 38C (o [2|E | 2
£ resp. V* (KTY/ wtyy | KTV Kt/ | & |8 |3 | €2
S| 5 ml) | ml) | 2 2 2 )
o |a mi) mi) £E|E |5 | 8%
Pa | 27.2. kontrola MB kvality JBr vody, zaliti trysek u vany silikonem
Po | 2.3. 1* (0,5%) po ukonceni provozu 0 0 340 4 + + + +
Ut | 3.3. Vv* pied 1. pacientem 4 3 9 4 - - - -
Po |9.3. 1* (0,5%) po ukonéeni provozu 7 0 122 25 + + - -
Ut | 10.3. | v* pfed 1. pacientem 0 (o] 4 0] - - - -




sadou. Toto feseni bude pravdépodobné provizorni, voary, zrac{ tanky, ohfev az po pfivod jodobromové

vzhledem k pfedpokladu rustu mikroorganisma na vody do van. Vsechny vysledky ze systému byly nega- g
silikonové hmoté. tivni na pfitomnost PA, stejné jako vsechny vysledky <
K vylouc¢eni dalstho mozného zdroje kontaminace odebrané teplé vody vyrobené z vody pitné v teplo- O
vody mikroorganismem PA byl proveden fazovy od- vodnim systému sledovaného zatizeni. g
bér vzorkt jodobromovych vod od zdroje pres rezer- Uvedené skutecnosti presvédcily fesitelsky tym —_
5
(2)
Tab. 5: PA ve vodé a stérech po zméné dezinfekéniho pFipravku m
A. Vana s tydenni dezinfekci cirkula¢niho okruhu - zména na denni dezinfekci
Vana €. 103 (pavodné tydenni dezinfekce okruhu)
Voda Stéry
Dezinfekce vnéjsiho po napusténi po 10 min cirkulace 3
» okruhu vany po ukon- o
o v ., v « =
3 &eni provozu dez. pfi- Odbéry vody KHS kol. kol. 17
N pravkem I*,1lI*,IV* KTJPA1 0o | 36°C KTJPA1OO s6°c |o |2 |E 23
E resp. V* KT/ «ryy | KTV Kty |8 | & |3 |2
S| 5 ml) | ml) | 3 o | 2 2 g
ala mi) mhb 12 |2 |5 |83
Po | 16.3. | 1lI*(0,1%) po ukonéeni provozu 2 12 27 + + + -
Ut |17.3. | v* pfed 1. pacientem 0 33 2 - - - -
Po | 23.3. | V* pfed 1. pacientem 14 24 580 218
St | 25.3. | I* (0,1%) po ukonceni provozu (o]} 0 8 0
Ct |26.3.| Iv* pred 1. pacientem 0 0 0 0
St | 1.4. (\Ad po ukonceni provozu 0 7
Gt |24 \'Ad pfed 2. pacientem 10
St | 154. | IV* po ukonéeni provozu (o] (o] 3 2
¢t | 16.4. | IV* pFed 1. pacientem 25 2100 205
B. Vana s denni dezinfekci cirkulaéniho okruhu
Vana ¢. 104 (denni dezinfekce cirkulaéniho okruhu) 5
Voda Stéry &)
i
Dezinfekce vnéjsiho po napusténi po 10 min cirkulace 3 m
» okruhu vany po ukon- 2 Z.
8 ¢eni provozu dez. p¥i- Odbéry vody KHS kol. kol. 7 >
N * 11* IV* PA ° PA o [32) > > ©
pravkem I*,111*,IV KTJ/100 36 °C KTJ/100 36 °C © - ~ . < [
£ resp. V* (K17 wryy | KT/ KTy, |8 |8 |8 |£2 b
s | 2 ml) | ml) | g 2 |2 29 S
o |a mi) mi) E |8 |5 |85 =
Po | 16.3. | I* (0,1%) po ukonéeni provozu 0 2 6 3 + + - - .
ot
Ut |17.3 Iv* pred 1. pacientem 0 2 0 - - - - /UQ
D
Po | 23.3. | IV* pred 1. pacientem 18 (o] 66 4
Ut |243. | Iv*
St | 25.3. | 1I* (0,1%) po ukonceni provozu 0 0 0 0
Ct |26.3. | Iv* pFed 1. pacientem 0 78 0
St | 1.4. Iv* po ukonéeni provozu 0] 0 1 (0]
Gt | 2.4. v+ pfed 1. pacientem 7 1 68 1
St | 15.4. | IV* po ukonéeni provozu (V] 0 91 4 g
Ct [16.4. | IV* pred 1. pacientem 40 8 1400 105
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o nutnosti pravidelné, minimélné tydenni aplikace
dezinfekénitho prostfedku na bazi peroxidu vodiku
a kyseliny peroctové. Vysledky laboratornich rozbo-
ra z obdobi od 2. 3. do 10. 3. 2009 prokéazaly sprav-
nou volbu provedeného technického opatfeni na hyd-
romasaznich vanach. Denzita PA a poctu kolonii pfi
36 °C je fadove srovnatelnd v obou vanach, pfi¢emz
po tydennim cyklu stéry prokazuji kolonizaci systému,
vysledky ve vodé identifikuji nizké pocty PA a kolo-
nif pfi 36 °C. Po provedenych noc¢nich dezinfekcich
cirkulacnich okruhu jsou vysledky de facto vyhovujici.

Posledni ¢astf projektu byl ukol zmény dezinfeke-
niho prostfedku, ktery nenf agresivni svymi vypary
vuci pracovnimu prostiedi, a dezinfek¢niho prostfed-
ku, ktery je schopen udrzet mikrobiologickou kvali-
tu vody ve vanach na pfijatelné arovni. Piipravek na
bazi peroxidu vodiku a kyseliny peroctové byl nahra-
zen dezinfekénim prostfedkem na bazi kombinova-
ného uc¢inku amint, kvarternich amoniovych slou-
¢enin a biguanidint, pficemz dennf{ dezinfekce byla
provedena ptipravkem na chlorové bazi. Volba toho-
to ptipravku (na bazi kombinovaného uc¢inku ami-
nt, kvarternich amoniovych sloucenin a biguanidi-
nl) se ukazala jako Gc¢inna. Pri aplikaci preparatu na
chlorové bazi, kdy byla volena koncentrace pro noc-
ni dezinfekci nad 3 mg/1 volného chloru, bylo pro-
kazano, ze vyhovujici vysledky pfetrvavaly po dobu
cca 3 tydnt; poté dochazelo k mirnému zhorsovani
kvality vody. Zajimavé jsou hodnoty PA a kolonii pfi
36 °C dne 15. 4. 2009 po ukonceni 14denniho provo-
zu a hodnoty rano po no¢ni dezinfekci, kdy po 10 mi-
nutach cirkulace byly zjistovany hodnoty PA pti dol-
ni hranici 10° KTJ/100 ml. Po provedenych opatfe-
nich byl zaznamenan vyznamny pokles hodnoty po-
¢tu kolonii pti 36 °C.

Diskuse

V souvislosti s nékolika ptipady legioneléz bylo
pfed léty v USA a zdpadni Evropé¢ pozadovano, aby
vyrobci stahli z prodeje hydromasazni vany s kon-
strukénimi zavadami a provedli dpravy, umoznujici
cisténi a dezinfekei cirkulacniho okruhu. Rehabili-
tacni vany v téchto statech nyni zkusebny povoli vy-
rabét a uvadét na trh pouze v provedeni s dezinfeke-
nim okruhem a instrukcemi o vyznamu a vlastnim
provadéni dezinfek¢niho rezimu v navodu k obsluze.

Ceské lazné i zdravotnicka zafizeni nakoupily od
zahranicnich vyrobct velky pocet rehabilita¢nich
van, které maji obdobné zavady (z uvedenych davo-
du byly obtizné prodejné na zapadnich trzich). Tato
problematika nebyla do roku 2004 v ramci CR fesena.

Nami sledované zdravotnické zafizen{ se zacalo po-
tykat s problémem kolonizace van mikroorganismem
PA od roku 2004, kdy se zacala sledovat kvalita vody
v rehabilitacnich vanach a byly formou metodického
néavodu HH CR stanoveny limity pro tento ukazatel.

Opatieni provadeéna k eliminaci PA ve vodé rehabi-
litacnich van jsou na rozdil od ostatnich systémut kom-
plikovana tim, Ze nelze pouzivat principy mechanické
ocisty kombinované s razantnf chemickou dezinfekci,
nebot’ material rehabilitacnich van je pomérné chou-
lostivy. Nase setfenf jednoznacné prokazalo, Ze zasa-

dy dezinfekce systému van jsou obdobné jako napf.
u teplovodnich trubnich systémd, tzn. prioritné je nut-
no se vypotradat s inkrusty a biofilmy, vznikajicimi
v technologickém piislusenstvi van, nejlépe preven-
tivn{ dezinfeked jiz pfi uvadéni nové vany do provozu.

Cirkulac¢ni systémy rehabilita¢nich van maji za dkol
vyvolat masazni acinky pomoci smerovych trysek. Skla-
daji se z cerpadla, filtru a hadicovych rozvodu z plas-
tu, ukoncenych tryskami. Cely systém tvofi ,,by-pass‘
k vodni naplni vany, ve kterém po jejim vypusténi
stagnuje zbyld voda, nebo jsou vnitini povrchy ale-
sponl trvale vlhké. To predstavuje idedlni prostfe-
di zejména pro slizotvorné mikroorganismy (Legio-
nella, Pseudomonas), které v kratkém case povrchy ko-
lonizuji a vytvoii odolné biofilmy. Biofilm pfedsta-
vuje skryty rezervoar mikroorganismu, ktery v ram-
ci aplikace povrchové dezinfekce neni osetfen. Pfi
novém napusténi vany a zapnut{ cirkula¢nfho cerpa-
dla se z biofilmu uvolni velké mnozstvi mikroorga-
nismu, které sekundarné kontaminujf vodu ve vane.
A prave tvorba respirabilnich aerosolt nad hladinou
a kontakt pokozky klienta s vodou pfedstavuji vy-
znamné zdravotni riziko.

Cilena udrzba cirkulacnich okruht neni béznou
praxi u provozovatelt hydromasaznich van, protoze
vétsinou nenf soucasti provozniho fadu.

Ve sledovaném zdravotnickém zafizeni doslo k sou-
béhu vice negativnich faktora (nevhodné konstruke-
ni fesenf rehabilita¢nich van, vysoka zatéZz van paci-
enty, kombinace pouzivani minerdlnich vod a tep-
1é vody vyrobené z vody pitné) ovliviiujicich vysled-
nou denzitu PA ve vanach. Na zaklade praktickych
zkuSenosti autord lze ale také konstatovat, Ze exis-
tuji rovnéz rehabilitacni provozy, které problémy
s vysokou denzitou PA nemaji pfi pouziti béznych
dezinfekénich prostfedku.

Kolektiv autora ma za to, ze hodnoty PA 0 KTJ]/100
ml, které jsou uvedeny v metodickém navodu HH CR,
jsou nekompromisni a nezohlednuji bézny provoz re-
habilitacnich zafizeni. Kolektiv autort se jednoznac-
n¢ priklani k nové navrhovanym limitdm pro denzitu
PA a pocet kolonif pfi 36 °C, promitnutych do pfipra-
vované novely vyhlasky ¢. 135/2004 Sb. Limity typu
NMH pro hodnoty PA do 50 KTJ/100 ml a soucas-
né do 100 K'TJ/1 ml pro pocty kolonii pti 36 °C, plné
odrazi realny provoz rehabilita¢nich zatfizeni a miru
vlastniho zdravotniho rizika. Kromeé stanoven{ limi-
tl je vSak nutno i urcit zpusob odbért vzorkld vody
(zcela evidentné lze ocekavat vyrazné rozdilné den-
zity PA pfi odbérech po napusténi vany a po 10 mi-
nutach cirkulace, pfed vstupem pacienta).

V kontextu tohoto ukolu vyplynul jako naprosto
nedostate¢ny zpusob kontrol mikrobiologické jakos-
ti vody v ndhodné vybrané vané jedenkrat za 3 mési-
ce. V daném zafizeni by byly zkontrolovany viechny
vany lkrat za 12 let.

Uvedeny projekt prokazal, ze v exponovanych va-
nach bylo nutno aplikovat minimalné po 1 tydnu ra-
zantni dezinfekéni prostfedek, ktery je schopen roz-
poustét inkrusty a biofilmy. Bézné dezinfekeni pro-
stfedky jsou schopny zajistit mikrobiologickou jakost
rehabilita¢n{ vody, nelikviduji v§ak vznikajici biofil-
my. Ty se do rehabilitacnich van dostavaly ve forme
utrzenych nalepu (kolonizovanych po cca 14-20den-



nim provozu), coz je ziejmé ze zavérecné Casti pro-
jektu (viz tab. 5)

Zavér

1. Realizovany projekt jednoznaéné prokazal jako
nerealné udrzet bez vhodného dezinfekéniho re-
zimu vyhovujici jakost vody v nevhodné¢ konstru-
ovanych rehabilitacnich vanach podle metodic-
kého navodu HH CR z roku 2004; velmi obt{z-
né bude udrzet kvalitu vody 1 podle ptipravova-
né novely 135/2004 Sb.

. Ve zdravotnickém zafizeni se promitly nejne-

vhodné¢jsi kombinace rehabilita¢niho provozu
(vany s konstrukénimi zavadami, pouzivani raz-
nych druht vody, vysoké denni zatizeni rehabi-
lita¢nich van), pficemz po dusledné aplikaci vy-
soce ucinného dezinfekéniho prosttedku, schop-
ného rozpoustét inkrusty a biofilmy, bylo v ca-
sovém horizontu tydnu dosazeno vyhovujicich
mikrobiologickych vysledku.
7. toho lze odvodit nazor, Ze ve vSech ostatnich,
rizikovymi faktory méné exponovanych, reha-
bilita¢nich zatfizenich, bude voda ve vanach pii
pravidelné, minimalné tydenni dezinfekci cirku-
la¢cniho okruhu van, zdravotné bezpecna.

. V pfipravované novele vyhlasky je rovnéz nut-
no stanovit pocet kontrolovanych van s ohledem
na celkovy pocet provozovanych van ve zdravot-
nickém zafizeni.

. Rovnéz bude nutno upfesnit, jakym zpuasobem

bude provadén odbér vzorkt ke kontrole jakos-

ti vody v rehabilitacnich vanach, tzn. zda po na-
pusténi vany plnici vodou nebo az po stanove-
né dobé cirkulace.
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