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Instalacja syst-en‘qu klimatyzacyjnego to kolejny koszt, z ktérym liczy¢ sie musza dyrekcje szpitali.

korzysci finansowe.

Jednak jej zainstalowanie to nie tylko komfort dla pacjentéw i personelu, ale takze wymierne

Klimatyzacja to koniec
zakazen szpitalnych

Lato to czas gehenny dla pacjentéw niektérych pla-
cowek zdrowia. Pielegniarki moczace reczniki w zim-
nej wodzie, aby ochtodzi¢ obtoznie chorych pacjentéw.
Ludzie wolacy przesiadywac na korytarzach niz leze¢
w 16zkach na salach, ktérych okna wychodzg na sto-
neczng stron¢. To — niestety — nie opis meczarni pa-
gjentéw w malych, wiejskich szpitalach 50 lat temu,
ale przyktady wziete z zycia najwiekszych placéwek
medycznych. Wytlumaczeniem ich dyrekeji jest brak
pieniedzy. Zastosowanie klimatyzacji moze jednak
oznaczaé nie tylko wygode, ale tez konkretne oszczed-
nosci zwigzane m.in. z zapobieganiem zakazeniom
szpitalnym przenoszonym droga powietrzna.

Pozorne oszczednosci

Wyniki badaf specjalistycznych nie pozostawiaja
zludzefi — szpitale probuja oszczedzaé na instalacji

70 menedzer zdrowia

Adam Majewski

klimatyzacyjnej i wentylacyjnej. W niemal 40 proc.
placéwek spowodowalo to pogorszenie stanu tech-
nicznego obiektéw. Na wilgotnych $cianach pojawit
sie grzyb, a z sufitéw odpadajg tynki. W 1/3 szpitali
pomieszczenia nie sa wentylowane w sposéb prawi-
dlowy. Mniej wiecej tyle samo dyrekcji zaniedbuje
obowiazek pomiaréw skutecznosci i regularnych prac
konserwacyjnych systeméw klimatyzacji lub wenty-
lacji.

Nawet w nowoczesnych, oddanych niedawno
do uzycia placéwkach zdrowia, mimo wyposazenia ich
w systemy klimatyzacji, nikt nie dba o ich wlasciwe
eksploatowanie. Czesto szpitali nie sta¢ nawet na za-
kup fileréw powietrza.

Wedtug znawcéw branzy, problemem jest takze brak
zgodnosci polskich rozwigzan z normami unijnymi.

— W Polsce weigz standardem wyboru rozwigzain klima-
tycznych nie sq normy europejskie, w pewnych sferach brak
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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 dziatajaca klimatyzacja to szan-
sa na spore oszczednos$ci. Obniza ona bowiem liczbe za-
kazefi i infekcji, gléwnie podczas operacji. O fakcie, ze
klimatyzacja blokéw operacyjnych to czysta oszczed-
no$¢, przekonuja badania niemieckich naukowcéw, ktd-
rzy obliczyli, ze az do 95 proc. infekgji na bloku opera-
cyjnym dochodzi w trakcie operacji. Zainfekowany
pacjent przebywa $rednio dwa tygodnie dtuzej w szpita-
lu, narazajac go na dodatkowe koszty. Niemieckie szpi-
tale na poczatku tego wieku wydawaly rocznie po-
nad 700 mln euro na tego typu leczenie. Kwota ta
systematycznie spada, bo
standardem tam staje sie
zastosowanie zaawanso-
wanych rozwiazan kli-

b E% ,

ogilnikowa. Pomimo szczerych checi uregulowania tych kuwe-
stii przez PZH, organizacja ta nie ma mozliwosci technicz-
nych do weryfikowania faktycznego stanu deklarowanych
przez producenta rozwigzan — dodaje Krzysztof Sitko.
Jakimi kryteriami nalezy si¢ wigc kierowaé wybiera-
jac uklad klimatyzacyjny dla placéwki zdrowia, aby
unikna¢ bledéw? Podstawowym sa koszty inwestycyjne
i eksploatacyjne. Chodzi tu gléwnie o zuzycie energii
elektrycznej, a takze ewentualne naklady pieniezne
na dostosowanie pomieszczen szpitalnych do funkcjono-
wania klimatyzacji. Robiac wstepny audyt potrzeb w za-
kresie systemu klimatyzacji warto takze zwrdci¢ uwage
na takie kryteria, jak liczba i klasa czysto$ci sal operacyj-
nych, warunki architektoniczne, bezawaryjnos$¢ urzadze-
nia i poziom halasu przez nie wytwarzanego, istniejace
juz wyposazenie sali
operacyjnej.

W jaki sposéb
dziata system?

Ae b [
matyzacyjnych na blo- Dane te pozwo-
kach operacyjnych. _' "% . la na zastosowanie
= 1 : odpowiedniego
) i systemu klimaty-
Jak dobrze wybraé? zacyinego, kbry

Decydujac si¢ na kli-
matyzacje w szpitalu,
dyrekcja powinna zba-
da¢ rynek tych ustug, gdyz
w Polsce brakuje wciaz norm jasno precyzujacych, ja-
ki sprzet moze zostal dopuszczony do dziatania
w szpitalach i innych jednostkach stuzby zdrowia. De-
cyzje podejmuje Panstwowy Zaklad Higieny, bazujac
gléwnie na informacjach dostarczonych przez produ-
centa lub importera. Urzadzenia klimatyzacyjne sto-
sowane w salach operacyjnych charakteryzuja si¢ spe-
¢jalnym wykonaniem higienicznym. Ma to zapewni¢
higieniczne i czyste powietrze niezaleznie od faktu, czy
sa przeprowadzane operacje, czy sala jest pusta. Dla-
tego tez muszg by¢ one niezawodne, a ich budowa po-
winna umozliwia¢ kontrole urzadzenia bez konieczno-
$ci jego wylaczania. Takie maszyny otrzymuja atest
higieniczny Polskiego Panstwowego Zakladu Higieny
z adnotacja: zastosowanie do sal operacyjnych lub innych
pomieszczeir o podwyziszonych wymaganiach higienicznych.
Dla pozostatych pomieszczenr stuzby zdrowia wystar-
czy atest higieniczny z informacja, ze mozna go wyko-
rzystywaé w obiektach stuzby zdrowia.

— Niestery, nie mozemy doczekac si¢ szczegdtowych norm
czy wytycznych jednoznacznie definiujqcych, jakie parametry
miuszq spetnial urzqdzenia klimatyzacyjne dedykowane
do sal operacyjmych czy pomieszezen o podwyzszomych wyma-
ganiach higienicznych — méwi Krzysztof Sitko. — Paii-
stwowy Zaklad Higieny jako jedyny pokusit sig na zdefinio-
wanie tych kryteriow. Jest to jednak ciggle tylko priba
definicji urzqdzen w wykonanin higienicznym — 1 jest dos¢
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zwykle sklada sie
z centrali lub szafy
klimatyzacyjnej
i stropu laminar-
nego.

Szafa klimatyzacyjna firmy Weiss Klimatechnik
GmbH ma budowe modulowa, dzieki czemu jest
idealnym rozwiazaniem dla szpitali majacych mniejsze
pomieszczenia. Jej instalacja jest stosunkowo tania,
gdyz odchodza koszty dodatkowego orurowania, prze-
ku¢ Scian i okablowania. Jakie inne korzysci daje szafa?

— Przede wszystkim jest to urzqdzenie, ktdre gwarantuje
najbardziej rygorystyczne parametry techniczne przy jeszcze
bardziej wnikliwym podejsciu do jakosci wykonania higie-
nicznego — gwarantujgcego bezpieczenstwo pacjenta na sali
operacyjnej. Niewielkie rozmiary szafy z dodatkowym
umieszczeniem skraplacza wewngtrz urzgdzenia — bardzo
ulatwiajg rozwigzanie klimatyzacji na bloku operacyjnym.
Skraplacz wewngtrz urzgdzenia to latwy serwis, ale rowniez
eliminowanie ucigzliwego prowadzenia okablowania i oru-
rowania wewngtrz budynku — moéwi Krzysztof Sitko.
— Mamy obecnie wdrozonych ponad sto szaf klimatyzacyj-
nych na terenze Polski. Jesli zalozyc, iz jedna szafa zaopa-
truge jedng lub dwie sale operacyjne wraz z pomieszczeniami
towarzyszqcymi, to jest to catkiem pokazina lista — dodaje.

Szafy Weiss Klimatechnik GmbH wykorzystano
m.in. w nowym Oddziale Kardiochirurgicznym
w Szpitalu nr 2 w Rzeszowie, w SPZOZ w Ostrotece,
w Instytucie Kardiologii w Aninie, czy w pierwszym
prywatnym szpitalu w Polsce — Szpitalu im. §w. Rafa-
ta w Krakowie firmy Scanmed.
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Weiss Klimatechnik Polska

J3W Polsce nikt nie weryfikuje
laminarnego przeptywu strumienia
powietrza, ktory jest jedynym
gwarantem wyeliminowania zrodta
zakazenia z obszaru pola
operacyjnego )

Pelni¢ bezpieczefistwa na sali operacyjnej zapewnia
oprécz urzadzenia klimatyzacyjnego takze strop o la-
minarnym 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 i personel. Nieste-
1y, im wigkszy strop, tym koszty wykonania systemu
klimatyzacji 1 wentylacji sq wigksze, dlatego tez bezpieczen-
Stwo pacjenta przegrywa czgsto nierowng potyczke z walkq
0 zmniejszente kosztow inwestycji — méwi Krzysztof Sit-
ko. — Drugg bardzo wazng sprawg dotyczqcq stropow la-
minarnych jest ich sama laminarnosé. To najwigksza bo-
laczka, bo w Polsce nikt nie weryfikuje laminarnego
przeplywn strumienia powietrza, ktdry jest jedynym gwa-
rantem wyeliminowania Zridla zakazenia z obszaru pola
operacyjnego. Przeplyw turbulentny moze nawet wrecz nla-
twid przedostanie sig zakazenia do wngtrza pola operacyjne-
go — podkresla Krzysztof Sitko.

W przypadku duzych stropéw laminarnych wazne
jest zastosowanie moduléw recyrkulacyjnych, ktérych
zadaniem jest obnizenie kosztéw eksploatacyjnych
oraz dostarczanie odpowiedniej ilosci powietrza, po-
trzebnych do wlhasciwego funkcjonowania stropu.
Przyktadem takiego rozwigzania jest Scienny modut
recyrkulacyjny firmy Weiss Klimatechnik.

Koniec zakazen na bloku operacyjnym

Podstawowa funkcja instalacji klimatycznych blo-
kéw operacyjnych jest utrzymanie czystosci pylowej
i mikrobiologicznej powietrza, a takze zapewnienie
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optymalnych parametréw powietrza, takich jak tem-
peratura, predko$¢ przepltywu i wilgotnosé.

W zalezno$ci od rodzaju zabiegéw, powietrze po-
winno by¢ wymieniane od 15 do 30 razy na godzine,
z zachowaniem lekkiego nadci$nienia. Nalezy tez za-
chowa¢ wtasciwg predko$¢ strumienia powietrza wy-
plywajacego ze stropu laminarnego, co zapobiega po-
wstawaniu wirdw. Wilgotno$¢ powietrza powinna sie
waha¢ miedzy 5560 proc., co chroni przed wylado-
waniami elektrostatycznymi i rozwojem mikroorgani-
zmOw. Temperatura w sali operacyjnej powinna wy-
nosi¢ 22-25°C.

Klimatyzacja w przypadku sal operacyjnych musi
takze zapewni¢ odpowiednig czysto$¢ mikrobiolo-
giczna powietrza. Dla sal o najwyzej aseptyce ozna-
cza to konieczno$¢ zmieszczenia si¢ parametrze okre-
slonym na poziomie do 70 drobin na metr
szeScienny. W salach, gdzie przeprowadzane sa tak
skomplikowane operacje jak transplantacje czy ope-
racje na otwartym sercu, do rozdzialu powietrza sto-
suje sie stropy nawiewne z recyrkulacja lub kurtyna,
albo specjalne kabiny operacyjne. W pozostatych sa-
lach operacyjnych wykorzystuje sie klasyczne stropy
nawiewne, obejmujace swoim dzialaniem pole opera-
cyjne. Warto doda¢, ze standardem jest juz klimaty-
zowanie pokojéw noworodkéw, sal intensywnej opie-
ki i pooperacyjnych oraz bezpo$redniego otoczenia
sal operacyjnych.

Jednak najlepiej dobrana technologia klimatyzacyj-
na nie zapewni odpowiednich parametréw mikrobio-
logicznych, jezeli personel nie bedzie zwracaé uwagi
na stan techniczny i czysto$¢ sprzetu. Zaniedbania
w tym zakresie najcze$ciej umozliwiajg bowiem rozwoj
mikroorganizméw chorobotwérczych w  instalacji
wentylacyjnej i klimatyzacyjnej. Podstawowym dzia-
taniem jest tu zapewnienie dostarczenia do sal opera-
cyjnych powietrza o odpowiednich parametrach, po-
przez czyszczenie uktadéw klimatyzacyjni i regularng
wymiang filtrow.

Tyle teoria. W praktyce wybdr dyrekcji placéwek
zdrowia jest ograniczony przez Prawo zamdiwienr pu-
bliczmych.

— Ustawodawca tak zdefiniowal ,,Prawo zaméwien pu-
blicznych”, ze wprowadzajqc kryterium ,sto procent: cena”
pozbawil uzytkownika mozliwosci wyboru i weryfikacyi
pod wzgledem technicznym i higienicznym rozwiqzan kli-
matyzacyjnych. Skazuje ono z gory na odrzucenie rozwiq-
zan o wysokiej klasie technicznej i jakosci wykonania,
a takze tych, ktire nie traktujq pobieznie tematyki wykona-
nia higienicznego — méwi Krzysztof Sitko.

— Moze odbic sig to niekorzystnie nie tylko na pacjencie,
ale takze na placowkach zdrowia, ktirym wkrditce przyjdzie
walczy¢ z firmami ubezpieczeniowymi szukajgcymi podstaw
do niewyplacenia odszkodowan, badz cheqcych obcigzyc pla-
cowke w przypadku zabiegow operacyjnych, ktire mialy nie-
Jortunne zakoiczenie — dodaje. =
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