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blok operacyjny

Unia stawia bloki

Adam Majewski

| > .
jna jest catkowicie odrebnym
organizmem w strukturze szpitala, w ktérym

Wzastosowanie znajduja najnowoczesniejsze

rozwigzania technologiczne. To tu na scianach
jony srebra walcza z drobnoustrojami,
a klimatyzacja wprowadza specyficzny
mikroklimat. Na wszystko pienigdze daje Unia
Europejska.

Sale, w ktérych dzi§ przeprowadzane sa operacje,
réznig si¢ znaczaco od tych, ktére znamy z rzeczywi-
stoSci PRL-u. Wcigz jednak gonimy Zachdéd. W ra-
mach tej pogoni minister zdrowia postawita dos¢ jasne
i rygorystyczne wymogi dotyczace funkcjonowania
blokéw operacyjnych. Na koficowe poprawki, wg mi-
nisterialnego rozporzadzenia, kierownicy szpitali majg
czas jedynie do konica 2012 r. Z pomoca przychodzi
Unia Europejska, ktéra wspétfinansuje rowniez inwe-
stycje tego typu.
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Rozwéj z Uniag w tle

Przy udziale unijnych pienigdzy powstal m.in. no-
woczesny blok operacyjny w Lubuskim O$rodku Re-
habilitacyjno-Ortopedycznym w Swiebodzinie, odda-
ny do uzytku w polowie stycznia tego roku. Budowa
kosztowata 10,5 mln zt. Jedna trzecia inwestycji sfi-
nansowala Unia Europejska w ramach zintegrowane-
g0 programu operacyjnego rozwoju regionalnego No-
woczesny blok operacyjny na miare XXI wicku. W dwéch
salach nowego bloku mozna wykona¢ do 1800 zabie-
gbw rocznie, w tym wysoce specjalistycznych operacji
ortopedycznych, w ktérych szpital si¢ specjalizuje.
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Pieniadze z Unii umozliwily takze budowe nowo-
czesnego bloku operacyjnego w Specjalistycznym
Szpitalu  Ortopedyczno-Rehabilitacyjnym  Girka
w Busku-Zdroju. Dokonano generalnego remontu
cze$ci budynku. Dwie nowoczesne sale operacyjne
wraz z cala infrastrukturg kosztowaly 5,5 mln zt
W ramach ZPORR UE wytozyta polowe tej kwoty.
Obie sale sa duze, w pelni klimatyzowane i sterylne,
wyposazone w specjalne filtry powietrza. Zestaw no-
woczesnych lamp diodowych zapewnia odpowiednie
o$wietlenie stoléw operacyjnych, przy malym poborze
pradu elektrycznego i minimalnej emisji ciepla.

Konieczne zmiany

Wspdlfinansowanie przez Uni¢ Europejska moder-
nizacji blokéw operacyjnych w polskich szpitalach jest
korzystne w kontekscie rozporzadzenia ministra zdro-
wia z listopada 2006 r. w sprawie wymagan, jakim po-
winny odpowiadaé pod wzgledem fachowym i sanitar-
nym pomieszczenia oraz urzadzenia zakladu opieki
zdrowotnej. Ustala ono bowiem, ze do kofica 2012 r.
pomieszczenia zamknigtych zaktadéw opieki zdrowot-
nej musza by¢ dostosowane do surowych norm zawar-
tych w rozporzadzeniu. W przypadku blokéw opera-
cyjnych chodzi m.in. o odpowiednig instalacje sufitéw,
bezdotykowych baterii z woda dla personelu, wentyla-
¢ji nawiewno-wywiewnej czy klimatyzacji.

Warunki te uwzgledniono przy zakonczonej
pod koniec zeszlego roku budowie zintegrowanego
bloku operacyjnego Wojskowego Szpitala Kliniczne-
go w Bydgoszczy, ktory sktada si¢ z 10 sal operacyj-
nych z nowoczesnym sprzetem. Dwie z nich zostaly
wyposazone w mobilny tomograf komputerowy,
ktéry w znaczacy sposéb podnosi precyzje neurochi-
rurgicznych zabiegéw operacyjnych, jak réwniez
w innych specjalnosciach. To unikatowe wyposazenie
w skali kraju i jedno z nielicznych w Europie, a na-
wet na $§wiecie. Zastosowane rozwigzania nawiewow
powietrza na sale operacyjne pozwalaja w szpitalu
wojskowym na uzyskanie najwyzszego stopnia czy-
stoscl.

Zintegrowany blok operacyjny w polaczeniu z od-
dzialem intensywnej opieki medycznej, sasiadujacym
szpitalnym oddzialem ratunkowym i klinicznym za-
kladem radiologii lekarskiej tworza obszar tzw. gorgce
platformy diagnostyczno-leczniczej, umozliwiajacej
znaczne skrécenie czasu koniecznego do ustalenia roz-
poznania i podjecia niezbednych dzialan leczniczych
w przypadkach tego wymagajacych, np. po cigzkich
urazach w wypadkach komunikacyjnych.

Do wymogéw przewidzianych na 2012 r. dostoso-
wano takze projekt bloku operacyjnego, ktéry ma po-
wstaé w Szpitalu Wojewddzkim w Poznaniu. Placowka
ma obecnie 5 sal operacyjnych, w ktérych przeprowa-
dza si¢ ok. 8 tys. operacji rocznie. Za 25 mln zt szpital
do 2010 r. wybuduje nowoczesny blok operacyjny,
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sktadajacy sie z 8 sal operacyjnych i towarzyszacych im
pomieszczen o charakterze pomocniczym, przej$¢ mie-
dzy nowa i istniejaca czescia, przebuduje i rozbuduje ist-
niejacy blok operacyjny oraz centralng sterylizatornie
szpitala.

Dobry klimat do operacji

W czasie operacji przeprowadzanej w nowoczesnej
sali jednym z kluczowych elementéw jest zapewnienie
optymalnych parametréw powietrza, takich jak tem-
peratura, predko$é przepltywu i wilgotnosé. Wedlug
znawcoéw branzy, problemem jest tu jednak brak
zgodnosci polskich rozwigzan z normami unijnymi.

— W Polsce weigz standardem wyboru rozwigzai klima-
tycznych nie sq normy europejskie, w pewnych sferach brak
Jest wrecz jakichkolwiek norm. Przykladem jest brak stan-
dardow higienicznosci wykonania urzqdzen klimatyzacyj-
nych do sal operacyjnych — méwi Krzysztof Sitko, eks-
pert rynku i dyrektor generalny Weiss Klimatechnik
Polska.

Tymczasem sprawnie dzialajaca klimatyzacja to
szansa na spore oszczednosci, obniza bowiem liczbe
zakazen i infekcji podczas operacji. O fakcie, ze klima-
tyzacja blokéw operacyjnych to czysta oszczedno$é,
przekonuja badania niemieckich naukowcéw, ktorzy
obliczyli, ze az do 95 proc. infekcji na bloku operacyj-
nym dochodzi w trakcie operacji. Zainfekowany pa-

System zabudowy blokow operacuinych
Z anlubakferyna powtoka BioCole®

System panelowy Alve 1 antybakterying powloks BloCote® zapewnla

shutecina, ochrong praed. mowojem kolonii baktergiyeh, obnita | LW
ot utrzymania aseptycenodc blol operacyjnego drighd atwadc 15 la
1 sybimdci exysrcrenia o dezyn | pomiesrcreh co proycnymia il
sig do macrmego ogriniczenia flodch mladed aperacyjnych.
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to szansa na spore 0szczednosci,
obniza bowiem liczbe zakazen
i infekcji podczas operacji 1)

gjent przebywa $rednio dwa tygodnie dluzej w szpita-
lu, narazajac go na dodatkowe koszty.

Wyjatkowo wazne jest wiec zastosowanie odpo-
wiedniego systemu klimatyzacyjnego, ktéry zwykle
skfada sie z centrali lub szafy klimatyzacyjnej i stropu
laminarnego. Szafa klimatyzacyjna firmy Weiss Kli-
matechnik GmbH ma budowe modutowa, dzieki cze-
mu jest idealnym rozwiazaniem dla szpitali majacych
mniejsze pomieszczenia. Jej instalacja jest stosunkowo
tania, gdyz odchodza koszty dodatkowego orurowa-
nia, przeku¢ Scian i okablowania.

— To przede wszystkim urzqdzenie, ktdre gwarantuje naj-
bardziej rygorystyczne parametry techniczne przy jeszcze bar-
dziej wnikliwym podejsciu do jakosci wykonania higienicz-
nego — gwarantijgcego bezpieczenistwo pacjenta na sali
operacyjnej. Niewielkie rozmiary szafy z dodatkowym
umieszczeniem skraplacza wewngtrz urzqdzenia bardzo uta-
twiajg rozwigzanie klimatyzacji na bloku operacyjnym.
Skraplacz wewngtrz urzqdzenia to latwost serwisu, ale row-
niez eliminowanie ucigzliwego prowadzenia okablowania
7 orurowania wewngtrz budynku — méwi Krzysztof Sitko.

Firma wdrozyla juz ponad sto szaf klimatyzacyj-
nych na terenie Polski, m.in. w nowym Oddziale Kar-
diochirurgicznym w Szpitalu nr 2 w Rzeszowie,
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w SPZOZ w Ostrolece, w Instytucie Kardiologii
w Aninie, czy w pierwszym prywatnym szpitalu
w Polsce im. §w. Rafata w Krakowie firmy Scanmed.

Pelni¢ bezpieczenistwa na sali operacyjnej zapewnia
— oprécz urzadzenia klimatyzacyjnego — takze strop
o laminarnym przeplywie powietrza.

— Stropy laminarne w zasadzie sq juz standardem
w Polsce, cho¢ kwestia ich doboru rodzi ciggle wiele kontro-
wersji. Strop powinien bowiem pokrywac nie tylko pole ope-
racyjne, ale rowniez, narzedzia medyczne 1 personel. Nieste-
ty, im wigkszy strop, tym koszty wykonania systemu
klimatyzacji i wentylacji sq wigksze. Dlatego tez bezpie-
czerstwo pacjenta przegrywa czesto nieriwng walke z wal-
kq o zmniejszenie kosztow inwestycji — méwi Krzysztof
Sitko. — Drugg bardzo wazng sprawg dotyczqcg stropow
laminarnych jest ich sama laminarnosé. To najwigksza bo-
laczka, bo w Polsce nikt nie weryfikuje laminarnego prze-
plywu strumienia powietrza, ktiry jest jedynym gwarantem
wyeliminowania Zridla zakazenia z obszaru pola operacyj-
nego. Przeplyw turbulentny moze nawet wrecz ularwic prze-
dostanie sig zakazenia do wngtrza pola operacyjnego — pod-
kresla Krzysztof Sitko.

Operacja w srebrze

Przy projektowaniu blokéw operacyjnych warto wy-
korzysta¢ technologie zaproponowana przez firme Alvo
Medical Grupa Gastrometal. Opracowala ona system
paneli Sciennych i sufitowych, wewnetrznych drzwi
i okien przeznaczony do zabudowy pomieszczen, w kté-
rych wymagane jest utrzymanie wysokich standardéw
higieniczno-sanitarnych, m.in. sal operacyjnych.

Dzigki Alvo Medical Grupa Gastrometal na sale
operacyjne wkrada si¢ nanotechnologia. Polega to
na wykorzystaniu nowatorskiej technologii, w ktdrej
na powloke paneli nanosi si¢ podczas ich produkgji jo-
ny stebra. Na panelach powstaje warstwa przeciw-
drobnoustrojowa, ktéra hamuje wzrost baketerii
do 99,9 proc., dzialajac przez cala dobe. W momen-
cie, kiedy bakterie stykajg si¢ z panelem, jony srebra
wigzg si¢ z enzymami i blokuja ich aktywno$¢. Ogra-
nicza to mozliwo$¢ poprawnego funkcjonowania enzy-
moéw i zmniejsza zdolno§¢ bakterii do wytwarzania
energii. Bakteria, ktéra nie moze wytwarza¢ energii,
nie jest zdolna do namnazania si¢ i ginie.

Powloka nazwana BioCote daje stalg ochrong nie
tylko przed bakteriami, ale takze przed grzybami
i plesnia, w tym przed gronkowcem zltocistym odpor-
nym na metycyline, salmonella, pateczka okreznicy
i legionellg. Dzigki technologii BioCote system paneli
gwarantuje ciagla ochrone i zmniejszenie ryzyka za-
nieczyszczenia krzyzowego oraz zakazenia otoczenia.

Rachunek jest korzystny dla szpitala. Zakup paneli
Alvo Medical Grupa Gastrometal obniza koszt utrzyma-
nia aseptycznoSci bloku operacyjnego dzigki tatwosci
i szybkosci czyszczenia i dezynfekcji pomieszczen, co
skutkuje zmniejszeniem liczby zakazen operacyjnych. m
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